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CONTRIBUTION 
\  L'ÉTUDE  DB  U  PARTIE  CERVIC\l-E  Dl  GRAND  SYMPATHIQUE 

ENVISAGÉE    COHUE    KEill'    séCRÉTOlRS 

Par  M.  «.  AnLome 


Luchsinger  a  poursuivi  de  laborieuses  et  inlcressantes  re- 
cherches pour  déterminer  les  rapports  de  l'innervation  avec 
la  sécrétion  de  la  sueur.  Il  a  étudié,  dans  ce  but,  la  sécrétion 
des  glandules  du  gi-oin  du  porc  et  du  mufle  du  ba-uf  :  1"  parce 
qail  pensait  que  ces  organes  pouvaient  être  rangés  dans  le 
groupe  des  glandes  sudoripares;  2"  parce  que  leur  sécrétion 
élait  facile  à  observer  en  raison  de  leur  accumulation  sur  une 
élroile  surface  dépourvue  de  poils. 

Cet  expérimentateur  a  établi  par  des  expériences  variées 
{Arvhiv.  de  PQiiyev,  1880)  que  le  cordon  vago-syrapatliique 
renferme  des  fibres  excito-sécrétoires.  11  a  montré  que  ces 
libres  procèdent  principalement  des  branches  inférieures  des 
2*  et  3"  paires  cervicales,  accessoirement  des  1"  et  4'  paires, 

AbCU.    de    PHTB.,    5*    SÉRIE.    —    1[.  1 
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qu'elles  s'accolent  au  trijumeau  au-dessous  du  ganglion  de 
Oasser  et  gagnenl  le  mufle  en  s'associant  aux  nerfs  sous-orbi- 
taire  et  nasal  externe. 

A  ces  filets  excilo-sécrétoires  sympathiques,  viendraient 
s'ajouter  des  filets  de  même  nature,  bulbaires,  émergeant 
avec  les  racines  du  trijumeau,  mais  procédant  de  la  moelle 
cervicale  comme  les  autres 

Une  partie  de  ces  fibres  s'entreci-oiserait  à  travers  la  ligne 
médiane,  dans  l'épaisseur  du  mufle,  avant  de  gagner  leur 
terminaison. 

Luclisinger  est  parvenu  à  ces  conclusions  par  des  expé- 
riences riélicates  où  il  combinait  les  sections  nerveuses  à 
l'excitation  immédiate  des  segments. 

Mais  si  Luchsinger  a  fait  converger  ses  expériences  à  la  dé- 
monstration des  fibres  excito-sudorales,  de  leur  origine  et  de 
leur  trajet,  il  a  laissé  entièrement  de  côté  la  question  si  vive- 
ment controversée  de  l'existence  des  fibres  fréno-sudorales 
dans  le  sympathique,  et  ses  vivisections  ne  sont  j)eut-ètro  pas 
suffisantes  pour  établir  nettement  la  présence  de  libres  excilo- 
sudorales  directes  dans  les  branches  de  la  5'  paire. 

Nous  avons  cherché  à  compléter  celle  étude,  en  ajoutant 
aux  renseignements  tirés  de  la  seelion  et  de  l'excitation  des 
nerfs  ceux  que  fournissent  la  dégéncrafion  et  les  poisons  exci- 
tateurs ou  paralysants  de  la  sécrétion  du  mufle.  De  plus,  nous 
avons  étudié  les  relations  physiologiques  qui  existent  entre  la 
glande  lacrymale  et  le  sympathique  cervical  ;  nous  avons  même 
tiré  do  cette  partie  de  nos  recherches  des  éléments  précieux 
j)Ourla  solution  de  la  question  des  nerfs  frénaleurs  sécrétoires. 

S  I.  —  Ba  choix  des  saJetB. 

On  connaît  l'influence  du  choix  d'une  espèce  animale  sur 
le  résultat  des  recherches  expérimentales.  Dans  le  cas  parti- 
culier, c'osl-à-dire  pour  l'étude  de  la  sécrétion  des  glandes 
contenues  dans  la  portion  de  logumont  qui  entoure  les  na- 
seaux, aucun  animal  n'est  supérieur  au  bœuf,  pour  deux 
raisons  :  1°  parce  que  les  glandes  du  mufle  sont  très  nom- 
breuses et  réparties  sur  une  largo  surface;  2°  parce  que 
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leurs  nerfs  sont  presque  entièrement  conlenus  dans  le  cordon 
vapo-sjTnpathique  que  l'on  peut  décou\Tir,  sectionner  et 
exciter  facilement. 

La  chèvre  ressemble  au  bœuf,  quant  a  la  disposition  des 
oerfs;  mais  la  surface  sécrétante  est  réduite  au  bord  supéro- 
interae  du  naseau  ;  elle  est,  par  conséquent,  trop  petite  pour 
êlre  facile  à  observer;  en  outre,  la  chèvre  peut  atteindre  aist'- 
menl  l'aile  interne  du  naseau  avec  sa  langue,  la  mouiller  cl 
contrarier  l'expérimentateur  au  moment  le  plus  favorable. 
Néanmoins,  à  défaut  des  sujets  de  l'espèce  bovine,  on  expé- 
rimentera avantageusement  sur  la  chèvre. 

Quant  au  chien,  il  faut  le  proscrire,  malgré  l'étendue  du 
tégument  humide,  rosé,  noir  ou  marbré,  dans  lequel  s'ouvi-e  , 
les  narines,  car  les  filets  excito-sécréloires  de  cette  région  sont 
conlenus  en  trop  petit  nombre  dans  le  sympathique  cervical.  La 
section  de  ce  nerf  au  milieu  du  cou  et  l'excitation  prolongée 
du  bout  supérieur  avec  un  courant  induit  faible  ou  l'excitation 
brève  avec  un  courant  très  fort  n'entraînent  que  des  raodiii- 
calions  légères  dans  k  sécrétion  du  bout  du  nez.  La  pilo- 
carpine  produit  de  même  un  effet  [h?u  marqué  dans  celte  ré- 
fcion.  La  particularité  offerte  par  le  chien  présente  un  sérieux 
inlérêt,  car  elle  montre  que  si  les  fdets  excito-sécrétoircs  ont 
la  même  origine  et  la  môme  terminaison,  ils  n'affectent  pas 
le  même  trajet  dans  toutes  les  espèces  animales. 

De  sorte  que,  dans  le  même  nerf,  les  libres  excito-sécré- 
loires peuvent  manquer  dans  une  espèce  et  exister  chez  une 
autre,  ou  bien  y  êlre  représentées  en  petit  nombre.  De  là,  des 
résultats  contradictoires  qu'il  faut  bien  se  garder  d'opposer  les 
uns  aux  autres.  Nous  examinerons  celle  question  dans  un 
mémoire  spécial  consacré  au  chien  et  à  d'autres  animaux. 

Le  choix  du  bœuf  étnnt  justifié,  nous  allons  résumer  et  in- 
lerpréler  d'abord  quelques  expériences  sur  le.s  nerfs  sécrc- 
loires  du  mufle. 


;  11.  —    n*»  eVeta   InmMUta  <l«  1*  BcetlaB   étt  eordoa  vago- 
kj^pathlqae  ■■*  1>  ■éerélloa  dn  «nie  ehex  le  Wonr. 

Sur  un  jeuQfl  bouvUlon  eii  bonne  santé,  toiila  la  surface  du  mufle 
ut  unilormément  humide.   Si  on  l'essuie  avec  soin,  on   observe  la 
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réapparition  simultanée,  dans  tous  les  pointe,  de  gouttoletles  liquides 
qui  sourdent  au  centre  d'un  grand  nombre  de  petites  figures  polygo- 
nales entre  leequelleB  se  répartit  la  surface  du  mulle. 

Que,  dans  ces  conditions,  on  découvre  le  cordon  vago-Bympalhique 
à  droite  ou  A  gauche  el  qu'on  en  pratique  la  sectioii,  on  note,  immé- 
dialement  après  l'opéralion,  que  tout  le  mude  est  couvert  de  goutle- 
tettea,  mais  que  celles-ci  sont  un  peu  plus  grosses  dans  la  moitié  de  la 
région  qui  répond  au  nerf  sectionné  que  dans  la  moitié  opposée. 

La  section  du  cordon  va  go- sympathique,  bien  qu'elle  soit  accom- 
pagnée d'une  réaction  douloureuse  assez  modérée,  provoque  donc  ins- 
tantanément, par  voies  directe  el  réilexe,  un  effet  excito-sccréloîrc  ; 
l'eDel  est  plus  marqué  du  côté  où  l'excitation  est  surtout  directe. 

Cette  hypersécrétion  est  de  courte  durée  ;  car  ai  l'on  essuie  le  muDe 
quelques  minutes  après,  les  goullelettee  reparaissent  plus  vite  et  plus 
grosses  du  cûté  sain  que  du  côté  de  la  section.  Au  bout  de  dix  a  douEo 
'minutes,  si  l'on  essuie  la  surface  une  seconde  fois.  In  sécrétion  s'éta- 
blit rapidement  sur  la  moitié  du  mufle  qui  répond  au  nerf  intact,  tandis 
que,  sur  la  moitié  opposée,  la  sécrétion  apparaît  à  peine  près  du  bord 
supérieur  du  rnudo.  Après  une  exagération  passagère,  l'arrêt  de  la 
sécrétion  suit  donc  à  peu  près  immédiatement  la  section  du  sympa- 
thique cervical. 

Le  résullal  est  loin  de  ressembler  à  celui  qui  accompagne 
la  seclion  du  môme  nerf  chez  le  cheval.  Tous  les  physiolo- 
gistes qui  ont  fait  celle  vivisection  conslalèrenl,  non  pas  tou- 
jours instantanément,  mais  sûrement  quelque  temps  après, 
une  liypersécrélion  sudorale  dans  la  région  temporo-auricu- 
laire.  Elle  dure  assez  longtemps  pour  rendre  la  recherche  des 
fdets  excito-sudoraux  très  difficile.  Nous  nous  contentons  ici 
de  signaler  cette  différence  ;  nous  chercherons  à  l'expliquer 
dans  un  autre  travail. 

g  III.  —  Des  elTet*  de  l'exellalloB  éa  boal   snpérieMF  itt   cordon 
v«g<»-afin|i*lhlq«i  ImmédlKleBCBt  après  1»  seetloB. 

Si,  au  moment  où  le  rnude  est  sec  du  côlé  du  nerf  sectionné,  on  ex- 
cile  le  bout  supérieur  du  cordon  vago-sympathiquo  avec  des  cou- 
rants induits  dont  l'inlensité  cet  juste  sufllsante  pour  provoquer  la 
contradion  des  muscles  de  la  plaie,  on  détermine,  au  bout  de  quelques 
secondes,  un  effet  excito-sécrétoire  très  marqué  dans  les  glandules  de 
ce  côté,  eflel  qui  se  propage  avec  moins  d'intensité  A  l'autre  moitié. 
On  peut  essuyer  le  mufle  el  exciler  le  nerf  à  plusieurs  reprises  ;  on 
observe  le  même  résultat. 

Les  excitations  sont  forcément  interrompues  par  le  Irouble  apporté 
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à  la  respiralioa.  Il  va  sans  dira  que  l'excilalion  du  uerf  avec  dea  coa- 
ranU  forts  ne  saarait  être  prolongée  ;  mais  chaque  fois  qu'on  l'emplotâ, 
De  serait-ce  que  pendant  une  aecooile,  elle  provoque  ins (an Un 6 ment 
on  effet  escitc^crétoiro  eitrèœemqnt  marqué  ;  le  mafle  se  couvre  de 
rosée  comme  par  enchanlemenl. 

Les  phénomcnes  qne  nous  venons  de  retracer  ont  été  pour 
la  plupart  décrits  parLuchsinger;  mais  il  s'est  borné  à  l'étude 
de  ces  modifications  immédiates.  \ous  les  avons  contrôlées  et 
rappelées,  parce  que  lenr  connaissance  est  utile  à  l'intelli- 
gence des  expériences  nouvelles  que  nous  allons  exposer. 


Pendant  les  deux  ou  trois  jours  qui  suiveot  la  section  du  nerf,  la 
moitié  correspondante  du  mufle  est  sèche  dans  toute  son  étendue, 
tandis  que  la  moitié  opposée  est  humide  comme  à  l'ordinaire.  On  sait 
qne  parfois,  même  chez  le  bœuf  en  bonne  santé,  la  sécrétion  du  muOe 
se  sDspend  ;  quand  elle  se  rétablit,  il  est  curieux  de  voir  perler  les 
gouttelettes  exclusivement  sur  la  partie  dont  l'innervalion  est  inlanle. 

Sur  UD  sujet  dont  l'état  général  laissait  à  désirer,  nous  avons  vu 
cette  modification  persister  dix  jours.  Dans  ce  laps  de  temps,  l'épi- 
tbétium  a)-aat  continué  à  évoluer,  la  surface  de  la  région  aèuhe  est  de- 
venue ruguçuse  par  suite  de  l'exfoliation  imparfaite  des  cellules  supci'- 
ficielles  1  l'autre  moitié  était,  au  contraire,  lisse  et  douce  au  toucher. 

Habituellement,  la  sécrétion  se  rétablit  au  bout  de  quarante-huit 
heures,  mais  non  partout  à  In  fois  et  non  svec  rioEeneité  habituelle. 
Elle  i-éepparBlt  prèa  de  la  ligne  médiane,  par  place,  et  s'élend  peu  a 
peu  en  dehors.  Tandis  qne  la  moitié  intacte  est  uniforme  meut  mouillcc, 
l'iulre  ne  présente  qne  des  gouttelettes  isolées.  Après  avoir  essuyé  1q 
iMut  du  nez  avec  un  linge  sec,  on  assiste  au  retour  de  la  sécrétion,  et 
l'on  constats  toujours  la  prééminence  de  la  moitié  intacte  sur  l'aulre. 

Dans  les  cas  les  plus  favorables,  nous  avons  néanmoins  observé  <]ue 
le  pourtour  immédiat  du  naaeaa  reste  iadéûniutent  êee. 

Nous  disons  indéfiniment,  bien  que  nous  n'ayons  pas  con- 
ser\é  nos  sujets  plus  de  quarante-deux  jours.  Nous  pensons, 
en  effet,  que  la  sécrétion  se  serait  montrée  dans  cette  période, 
si  elle  fût  appelée  à  se  rétablir.  Tantôt  la  lèvre  interne  im 
supérieure  du  naseau,  tantôt  l'externe  offre  la  surface  sèche 
la  plus  étendue.  La  distribution  varie  légèrement  avec  les 
sujets. 
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On  voit  sur  la  figure  ci-conire  la  partie  du  mufle  où  l'acti- 
vité glandulaire  est  définitivement  suspendue  après  la  section 
du  symphatique  cervical  correspondant. 


Tête  de  bœuf. 
SI,  \ivre  Bupéro-inlerDc  du  naseau  droit;  lE,  lèvre   intero-exlerno  du  naseau 
droil;  A,  lone  slrîée  sur  laquelle  la  Bécrition  ne  reparaît  plus  après  la  boc- 
lioD  du  cordon  cervical  gaucbe  du  sympathique  ;  ]'[',  ligne  médiaac. 

L'action  suspensive  produite  par  la  section  du  synipalhiqup 
n'est  donc  complète  et  définitive  que  pour  un  pelit  nombre  de 
glandes,  principalement  mais  non  exclusivement  cantonnées 
dans  une  portion  déterminée  du  mufle  ;  elle  n'est  que  tempo- 
raire et  graduellement  décroissante  pour  les  autres. 

S  V.  —  Des  «rrets  de  rezellatloa  da  bont  soptrienr  da  eordan 
neFT«itx  »pr«8  la  dégénér&tlon  da  «riupathlqae- 

Nous  avons  dit  plus  haut  avec  quelle  facilité  on  faisait 


by  Google 


ETUDE  DE  LA   PARTIE  CERVICALE   DIT   GRAND   SYMPATHIQUE.  7 

apparaître  la  sécrétion  du  mufle,  lorsqu'on  excitait  le  bout  gu- 
périeur  du  cordon  vago-sympalhique  fraîchement  coupé  avec 
des  courants  induits  faibles  et  prolongés  ou  forts  et  de  courte 
durée.  Voyons  ce  qui  arrive  si  le  nerf  est  coupé  depuis  long- 
temps. 

Si  lea  filets  Bympathiqaoa  qae  renferme  oe  segmeot  nerveux  sont 
dégéDérés,  les  excitations  sont  iocapables  de  réveiller  la  BécrÉlion 
daos  les  régioas  que  aoue  avons  signalées  comme  définitivement 
sécbes,  et  elles  sont  de  nul  effet  aur  les  autres. 

Sar  un  sujet,  nous  avons  découvcit  le  tiout  vago-sympalhique 
vingt-sept  jours,  sur  un  autre,  quarnnte  jours  après  la  section  ;  l'exci- 
tatioa  provoquait  tes  plus  violentes  réactions  du  cAté  des  appareils 
respiratoire  et  gastrique,  mais  elle  ne  pouvait  pss  mettre  enjeu  les 
Ijlandes  du  pourtour  du  naseau.  Le  résultat  était  rendu  d'autant  plus 
curieux  par  le  contraste  qu'on  raisait  naître  en  excitant  le  nerf  frais 
de  l'autre  c6té. 

Il  est  presque  inutile  d'ajouter  que  l'excitation  do  bout  supérieur  du 
nerf  frais  détermine  du  cAté  correspondant  et  dans  les  points  où  l'apti- 
vite  glandulaire  s'est  rétablie,  du  côté  opposé,  une  hypersécrétion  eem- 
lilable  â  celle  que  noue  avons  déjà  décrite  ;  mais  son  action  ne  s'étend 
jamais  jusqu'au  pourtour  immédiat  du  naseau. 

Ainsi  les  filets  exeito-sécréloiresdecotio  région  A  .sont  donc 
bien  complètement  et  à  jamais  détruits.  Nous  pouvons  induire 
lie  ces  faits  que  les  nerfs  cxcilo-socrétoires  des  deux  moitiés 
(lu  mufle  ne  .sont  pas  tous  contenus  dan.s  le  cordon  cct^'icai 
(lu  sympathique.  Les  fdets  gagnant  les  branches  du  trijumeau 
jiar  cette  voie  sont  même  les  moins  nombreux,  puisque  la 
surface  du  mufle  qui  reste  définitivement  nèche,  après  la  sec- 
lion  du  sympathique  au  miheu  du  cou,  est  fort  restreinte  par 
rapport  à  la  surface  totale.  Les  filets  qui  émergent  du  bulbe 
sont  donc  les  plus  nombreux. 

Les  filets  excito-sécrétoifos  franchissent-ils  la  ligne  médiane 
pour  s'élendre  plus  ou  moins  du  côté  oppose  ?  C'était  l'opinion 
de  Luchsinger.  Il  écrivait  à  l'appui  que  parfois  l'excitation 
électrique  du  vago-sympathique  détermine  aussi  une  cer- 
taine sécrétion  du  côté  opposé,  et  que  celte  .=;écrétion  cesse  s^i 
i»n  divise  le  mufle  sur  la  ligne  médiane  jusqu'au  cartilage. 
Nous  pensons  que,  formulée  sans  réserves,  l'opinion  de 
Luchsinger  est  exagérée.  Il  nous  est  plus  difficile  qu'il  un 
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autre  de  la  repousser  absolument,  puisqu'elle  lui  a  été  suggé- 
rée par  le  travail  que  nous  avons  fait  autrefois  avec  Léon 
Tripier  sur  les  phénomènes  de  récurrence  dans  les  branches 
périphériques  du  trijumeau.  Cependant,  il  nous  est  impos- 
sible de  ne  pas  faire  remarquer  que  la  sécrétion  se  montre  sur 
une  surface  beaucoup  trop  étendue  pour  l'attribuer  à  l'action 
de  fibres  décussées  sur  la  ligne  médiane,  ou  bien  il  faudrait 
allouer  aux  fibres  récurrentes  un  domaine  plus  considérable 
qu'aux  fibres  directes,  ce  qui  est  irrationnel. 

Il  nous  parait  plus  simple  d'expliquer  l'extension  de  l'effet 
excito-sécrétûire  au  côté  opposé  par  une  action  réflexe  propa- 
gée à  travers  le  bulbe  aux  fllets  sécréteurs  qui  se  mêlent  di- 
rectement à  la  5*  paire. 

En  effet,  si  on  paralyse  tous  les  filets  sécréteurs  par  fad- 
ministration  d'une  dose  légère  d'atropine,  on  constate  que 
fexcitation  du  bout  céphalique  du  sympathique  produit  néan- 
moins son  action  ordinaire  du  côté  correspondant,  mais  n'é- 
tend plus  son  influence  au  delà  de  la  Ugne  médiane.  L'excita- 
lion  électrique  capable  de  vaincre  feffet  antagoniste  de 
l'atropine  du  côté  soumis  aux  courants  est  insuffisante  pour 
traverser  les  centres  nerveux  et  ébranler  les  nerfs  du  côté 
opposé.  Nous  avons  fait  l'expérience  dans  ces  conditions,  et 
aussi  vers  la  fin  des  effets  d'une  forte  dose  (30  centigrammes) 
de  sulfate  d'atropine  administrée  en  injection  sous-cutanée, 
c'est-à-dire  au  bout  de  deux  jours. 

Si,  à  ce  moment  et  en  présence  de  l'échec  des  excitations 
électriques,  on  administre  de  la  pîlocarpine,  les  glandes  entrent 
bientôt  en  activité  sur  toute  la  surface  du  mufle. 

Quant  à  la  disparition  de  l'effet  séci'éloire  après  la  section 
du  mufle  sur  la  ligne  médiane,  il  faut  f  attribuer  à  une  action 
inhibitoire  traumatique.  Luchsinger  a  vu  lui-même  que  les 
manœuvres  exercées  sur  le  sympathique  exercent  un  effet 
analogue,  puisqu'il  rapporte  que,  dans  certains  cas,  la  sécré- 
tion reste  très  exactement  localisée  du  côté  excité. 

En  résumé,  il  est  possible  que  quelques  fibres  sécrétoires 
franchissent  la  ligne  médiane,  çà  et  là  ;  mais  ce  fait  n'est  pas 
nettement  démontré,  et,  à  coup  sûr,  on  ne  saurait  rattacher 
entièrement  à  la  présence  de  ces  fibres  la  persistance  de  l'ao- 
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livilé  glandulaire  du  côté  où  l'on  a  pratiqué  la  section  du  coi*- 
don  vago-sympathique. 


(•rdaa  ««un  ■jM|f  lliliim 

Deux  cas  se  présentent  :  ou  bien  le  bout  cépiialique  du 
sjinpathique  est  séparé  du  ganglion  cervical  inférieur  depuis 
[>eii  de  temps  et  n'a  pas  subi  la  dégénéralion,  ou  bien  le  bout 
cé[)halique  a  perdu  entièrement  son  excitabilité.  Nous  rappor- 
terons une  expérience  pour  chacune  de  ces  conditions. 

A.  Génisse  âgée  de  10  mois  environ.  —  Section  du  cordon  v«go- 
«ympathique  gauche.  Le  lendemaia,  la  moilié  correepotidasle  du  mufle 
esl  BÂche  dans  tous  les  points.  On  injecte  16  cent  I  gramme  s  de  pilo- 
tsrpÎDa  sous  la  peau  de  l'épaule,  à  10  h.  1*7  m.  du  matin. 

10  h.  Su  m.  Exagération  de  la  salivation. 

ID  h.  37  m.  On  voit  aourdre  de  grosses  gouttelettes  à  l'orilice  des 
glandes  du  mufle,  sur  la  moitié  droite  ;  ta  sécrétion  n'apparaît  pas 
encore  sur  la  moitié  gauche. 

10  b.  39  m.  De  toutes  petites  gouttelettes  se  moulrent  du  celé  de  la 
MclioD,  sur  l'aile  snpéro-interne  du  naseau. 

11  b.  15  m.  l^es  (,'outtelelles  août  aussi  grosses  h  droite  qu'à  gauche. 
On  constate  qu'une  petits  surface,  prés  du  milieu  du  mufle,  est  pres- 
que sèche. 

11  b.  20  m.  On  essuie  le  mufle;  les  fcoultelettes  se  reforment  aussi 
nombreuses  et  aussi  rapidement  à  gauche  qu'à  droite. 

It  b.iô  AI.  Les  gouttelettes  groasissent  maintenant  plus  vite  du  cilé 
delà  section,  snrlont  à  la  partie  la  plus  externe  de  l'aile  supérieure 
du  Hiiseau. 

Il  //.  50  m.  Même  état;  les  goutleleilea  se  fusionnent  plus  promple- 
^■tal  a  gauche  qu'à  droite,  preuve  qu'à  ce  moment  la  sécrétion  est 
plus  active  du  côté  où  le  sympalliique  a  été  ooup4. 

i  heures.  Les  effets  de  la  pilocarpine  ont  disparu. 

B.  Boavilhn  âgé  de  8  mois.  —  I^  SO  juin,  section  du  cordon  vago- 
S)inpiithique  gauche  vers  le  tiers  supérieur  du  cou.  Le  19  juillet,  û 
llh.lim.du  matin,  injection  sous-cutanée  de  12  centigrammes  de 
piiourpine. 

Il  h.  30  m.  La  sécrétion  du  mufls  est  abondante  et  égale  des  deux 
e4tés. 

Il  b.  fô  m.  La  rosés  appsralt  plus  rapidement  sur  te  mufle  dans  la 
moitié  qui  correspond  au  sympathique  coupé. 

B'.  Boaviihn  égù  d'un  an  environ.  —  Le  26  avril,  section   du  cor- 
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don  vogo-sympatbiqae  droit.  Le  25  mai,  injection  de  10  centigramiDes 

de  pilocarpine  dans  le  tÎBSU  conjonctif  souB-cuUné,  &  10  heures  du  matin. 

10  h.  10  m.  Toute  la  Burface  du  mofle  est  Tort  humide. 

10  b,  15  m.  On  essuie  la  région  et  on  constate  que  .les  gouttelettes 
se  refurment  plus  rapidement  sur  la  moitié  droite  du  mufle. 

10  h.  SO  m.  ha  difrérence  est  très  évidente.  On  essuie  le  mufle  plu- 
sieurs fois,  de  manière  à  pouvoir  bien  apprécier  la  sécré^on.  Ou 
évalue  la  difTérence  à  un  tiers. 

Ces  expériences  démontrent  que  l'influence  excito-sécré- 
toire  de  la  pilocarpine  sur  les  glandes  du  mufle  s'exerce  plus 
facilement  dans  la  moitié  dont  les  filets  sécréloires  fournis  par 
le  sympathique  cervical  ont  été  séparés  de  leur  centre  médul- 
laire. On  a  même  vu  (expérience  A)  que  celte  influence 
remarquable  commence  à  se  faire  sentir  dans  la  région  où 
l'efl'et  de  la  section  est  à  son  maximum,  c'est-à-dire  là  où  la 
sécrétion  semble  définitivement  supprimée,  C'est,  effective- 
ment, sur  l'aile  interne  du  naseau  qu'on  voit  perler  les  pre- 
mières gouttelettes  du  côlé  de  la  section  et  qu'on  les  voit 
ensuite  acquérir  la  supériorité  sur  les  gouttelettes  ((ui  se  for- 
ment dans  le  point  symétrique. 

On  notera  que  la  différence  se  manifeste  plus  tôt  el  plus 
clairement  chez  les  animaux  dont  le  sympathique  cervical, 
coupé  depuis  longtemps,  a  perdu  son  excitabilité  que  chez 
ceux  dont  le  nerf  est  sectionné  depuis  ijuelques  heures  ou 
depuis  la  veille.  Toulefois,  chez  ces  derniers,  on  peut  la 
l'endre  plus  évidente  par  l'administration  d'une  forte  dose  de 
pilocarpine. 

Comme  il  est  impossible  d'admettre  que  la  suppression  des 
filets  oxcito-sécrétoires  a  eu  pour  résultat  de  préparer  l'épi- 
thélium  glandulaire  à  une  activité  plus  considérable,  il  ne 
reste  plus  que  deux  hypothèses  pour  expliquer  la  différeiic^^ 
que  nous  avons  observée. 

L'influence  excito-sécrétoire  de  la  pilocarpine  prédomine 
du  côlé  do  la  section,  ou  bien  parce  qu'elle  s'exerce  sur  des 
glandes  dont  les  réseaux  capillaires  sanguins  sont  dilatés  par 
la  section  des  vaso-conslriclours,  ou  bien  paree  qu'elle  ofril 
sur  des  glandes  dont  les  nerfs  excilo-glandulaires  ne  sonl 
plus  conlrariés  par  des  filets  frénateurs. 
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Examinons  la  première  hypothèse.  Si,  rigoureusement,  la 
sécrétion  des  glandes  sudorales  est  indépendante  do  la  circu- 
lalion,  il  y  a  néanmoins,  entre  ces  deux  fonctions,  des  rela- 
lions  incontestables  signalées  par  Siraus,  Franck  et  Leblond. 
Mais,  dans  l'exemple  qui  nous  occupe,  elles  paraissent 
insufltsantes  à  expliquer  la  différence  observée.  La  vaso-dila- 
lation  consécutive  à  la  section  du  sympathique  cer%ical  dimi- 
nue graduellement,  au  point  d'être  à  peine  sensible  au  bout 
de  quelques  semaines.  Or,  c'est  précisément  sur  les  animaux 
qui  ont  subi  cette  section  depuis  30  à  40  jours  que  la  préé- 
minence sécrétoire  est  le  plus  manifeste  et  le  plus  rapide. 

Reste  donc  la  deuxième  hypothèse,  celle  (jui  admet  l'exis- 
tence de  fibres  fréno-sudorales. 

Successivement  acceptés  et  rejetés  par  Vulpian,  les  nerfs 
fréno-sudoraux  ont  été  vivement  défendus  par  isaac  Ott.  Ce 
physiologiste  pense  avoir  démontré  leur  présence  dans  le 
viatique  du  chat  en  supprimant  les  effets  de  la  pilocarpine 
sur  les  glandes  sudoripares  de  la  patte  par  l'excilalion  élec- 
trique du  nerf.  Il  ci-oit  aussi  l'avoir  démontrée,  dans  le 
sympathique  abdominal,  par  les  résultats  de  l'irrilation  ou 
lie  la  section  de  ce  nerf  associée  ou  non  i\  l'administration 
tle  la  pilocarpine. 

Nos  expériences  prêtent  un  sérieux  appui  aux  conclusions 
(l'Isaac  Ott.  Nous  n'avons  pas  réussi  pourtant  à  modéit>r 
l'hypersécrétion  causée  par  la  pilocarpine  en  excitant  le  bout 
supérieur  du  cordon  vago-syrapathi(|ue;  mais  on  sait  com- 
iiien  il  est  difficile  d'obtenir  semblable  résultat  sur  un  nerf 
dont  les  extrémités  sont  placées  .sous  l'empire  de  cet  agent  et 
dont  le  tronc  contient  aussi  dos  libres  excilo-sécrctoii'es. 

Malgré  cet  échec,  nous  estimons  que  le  cordon  cer\ical  du 
sympathique  renferme  des  fibres  fréno-sudoralvs  et  des  fibres 
exciio-sudorales,  comme  il  contient  (Dustre  et  Morat)  deux 
sortes  de  fibres  vaso-motrices  antagonistes. 

Au  surplus,  la  présence  de  fibres  fréno-sécrêtoires  dans  le 
sympathique  cervical  ressortira  très  manifestement  de  l'exa- 
men des  relations  de  ce  nerf  avec  la  sécrétion  des  larmes. 

Avant  de  passer  à  cet  examen,  nous  tenons  i\  faire  remar- 
quer que  l'action  de  la  pilocarpine  s'exerce  sur  les  glandes  du 
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mufle,  alors  que  les  nerfs  excîto-sécréloîi'es  ont  eu  le  temps 
de  subir  la  dégénéralion.  Ordinairement,  la  pilocarpine  cesse 
d'agir  sur  les  {jlandes  sudoripares  quand  leur  nerf  perd  son 
excitabililé,  tandis  qu'elle  fait  encore  sentir  son  influence  sur 
les  glandes  salivaires  au  delà  du  temps  nécessaire  pour  la 
dégénération  des  nerfs  (Vulpian)  ;  de  sorte  que,  sous  ce  rap- 
port, les  glandes  du  mufle  se  rapprochent  des  glandes  sali- 
vaires et  s'éloignent  des  glandes  sudorales. 

-    J  VII.  —  Effets  de  la  >eelIoii  dn  camtoa  TBpi-srMp«thlqBe  sar  Itw 
foBetlsBB  de  l«  glKBde  laorymsle  et  d«a  gl*ade«  dea  pMnpIArea. 

Nous  les  avons  étudiées  sur  la  chèvre  et  sur  le  bœuf,  qui 
conviennent  aussi  bien  l'un  que  l'autre  pour  ce  genre  de  re- 
cherches. 

Les  phénomènes  qui  se  passent  du  côté  de  l'œil  après  la 
section  du  sympathique  ont  été  décrits  fort  souvent  ;  néan- 
moins, nous  devons  insister  d'une  façon  spéciale  sur  les  par- 
ticularités qui  tiennent  la  première  place,  à  notre  point  de 
vue. 

Immédiatement  après  la  section,  on  constate  de  l'hyperé- 
raie  et  de  l'hypersécrétion  dans  l'œil  correspondant.  Les 
larmes  remplissent  le  sinus  conjonctivo-palpébral,  puis  elles 
coulent  sur  la  peau,  par-dessus  le  bord  libre  de  la  paupière 
inférieure,  près  de  l'angle  interne  de  l'œil.  Mais  l'hypersé- 
crétion,au  lieu  d'être  passagère,  comme  nous  l'avons  observée 
du  côté  du  mufle,  persiste  avec  une  intensité  variable  suivant 
le  moment  cl  suivant  les  sujets.  De  plus,  elle  se  propage  aux 
glandes  de  Meibomius. 

En  effet,  deux  ou  trois  jours  après  l'opération  et  même  beau- 
coup plus  tard,  alors  que  la  plaie  opératoire  est  parfaitement 
cicatrisée,  on  s'aperçoit  que  le  pourtour  de  l'œil  correspon- 
dant à  la  section  est  souillé  par  du  mucus  concrète,  tandis  que 
l'œil  opposé  est  propre.  Le  mucus  s'entasse  à  la  surface  des 
paupières;  mais  au  niveau  de  l'angle  interne,  le  massif  qu'il 
forme  est  entamé  par  des  larmes  qui  s'écoulent  au  dehore. 
Chez  plusieurs  sujets,  les  voies  naturelles  ne  parviennent  pas 
k  évacuer  la  sécrétion  de  la  glande  lacrymale.  Il  va  sans  dire 
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que  chez  eux,  comme  sur  les  animaux  chez  lesquels  les  larmes 
ne  débordent  pas  en  dessus  des  paupières,  la  cavité  nasale  du 
côté  de  la  section  est  toujours  encombrée  d'une  certaine  quan- 
lilé  de  mucus.  Il  ne  serait  pas  impossible  que  la  section  du 
sympathique  produisît  sur  les  glandutes  de  la  pituilaire  la 
même  influence  que  sur  l'appareil  glandulaire  de  l'œil  et  de 
ses  annexes. 

Nous  avons  obser\é  les  troubles  sécréloires  susindiqués 
trente  et  quarante  jours  après  la  section  nerveuse,  alors  que 
Ihypcrémie  consécutive  avait  pi-csque  disparu. 

Par  conséquent,  il  est  permis  de  séparer  ces  troubles  des' 
modifications  subies  par  la  circulation  sanguine  et  de  les  attri- 
buer purement  et  simplement  à  la  suppression  de  filet,s  fréno- 
sécrétoires,  conclusion  qui  se  trouvera  confirmée  dîivantagc 
encore  par  l'élude  des  effets  de  la  pilocarpine. 

{  Vlll.  —  ElTeta  de  la  pUoearplna  ««r  1*  ■éei^llaa  é«m  !»>■§■■ 
apréfl  1b  aeello»  te  eordaa  *«(i»-Bj'aipa(Uq«e. 

Nous  avons  administré  la  pilocarpine  i»  plusieurs  animaux 
el  à  une  époque  plus  ou  moins  éloignée  de  la  section.  Nous 
allons  résumer  quelques  expériences  se  rn()porlant  exclusive- 
ment à  la  sécrétion  lacrj-male. 

A.  Géaisse.  —  BecliOQ  du  vago-sympathique  gauche.  Lb  leDdemain, 
injection  de  pilocarpine  Bons  la  peau  A  10  h.  17  m. 

10  h.  35 m.  L'œil  gauche  est  plein  de  larmes  ;  une  goutte  s'échappe 
au  dehors  ;  l'œil  droit  n'est  pas  mouillé. 

10  h.  45  m.  L«s  larmes  coulent  en  dehors  de  l'œil,  du  cdté  de  la  aec- 
lioD  ;  il  ne  s'en  est  pas  encore  écoulé  une  seule  de  l'autre  c6lé. 

B.  Màwe  animal.  —  Quatorze  jours  après  la  section,  on  injecle  en- 
core uoe  doee  de  pilocarpine  (11  cealigrammeR)  ù  10  li.  i\  m.  On  ob- 
serve le  sujet  jusqu'à  11  h.  20  m.  A  partir  de  dix  minutt^s  npres  l'in- 
jection, la  sécrétion  des  larmes  s'exagère  du  cûté  de  In  ecrlion  ;  lea 
larmes  coulent  sur  la  peau  ;  du  célc  opposé,  les  points  lacrymaux  ont 
suffi  à  récoulement  de  la  sécrétion. 

C.  Boavillon.  —  Section  du  cordon  vago-sympathique  gauche. 
Vtngl-neuf  jours  après  la  section,  on  admÎDiïlre  M  centigrammes  de 
pilocarpine  bous  la  peau,  a  11  h.  1^  m. 

11  h.  \î>  m.  L.'œil  du  cèle  de  la  section  est  déjù  humide  et  lar- 
moya ni. 
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11  h.  30  m.  Les  larmes  coulent  de  l'œil  gauche  ;  l'œil  droit  eat  sim- 
plement larmoyant.  On  observe  atteativement  le  sujet  pendant  dix  mi~ 
nutes,  durant  lesquelles  4  larmes  se  sont  échappées  de  l'ceil  gauche, 
tandis  que  l'œil  droit  n'en  a  laisaé  écouler  aucune. 

D.  liouvilion.  —  Section  du  cordon  vago-aympnlhique  droit.  Vingt 
jours  après,  on  injecte  10  centigrammes  de  pilocarpine. 

Quinze  minutes  après  l'injection,  on  remarque  que  tes  poils  sont 
mouilléa  du  côté  de  la  section  par  un  petit  ruisseau  de  larmes  qui  s'é- 
tend de  l'angle  nasal  de  l'œil  au  bord  inrérieur  de  le  joue.  On  ne  voit 
rien  de  semblable  à  gauche.  Les  larmes  s'écoulent  goutte  à  goutte  de 
l'œil  droit;  elles  sont  emportées  dans  les  voieâ  naturelles  à  gauche. 

E.  Bottvillon.  —  I^e  cordou  vago-aympathique  gauche  est  coupé 
depuis  quarante  jnure.  On  pratique  la  section  du  nerf  droit.  Quelques 
instsDls  après,  on  injecte  aoua  la  peau  14  centigrammes  de  pilocar- 
pioe.  Il  est  1  h.  30  m. 

1  h.  43  m.  Apparition  des  larmes  dans  les  deux  yeux  ;  mais  elle  4 
sont  plus  abondantes  du  cAté  de  la  section  récente. 

3  A.  SO  oi.  On  compte  hs  larmes  qui  s'échappent  des  deux  yeux  sur 
l'animal  debout  :  en  un  quart  d'heure,  il  s'écoule  13  larmes  de  l'œil  qui 
répond  au  nerf  fraichement  divisé,  et  6  seulement  de  l'œil  qui  coitcs- 
pond  ou  nerf  sectionné  depuis  quarante  jours. 


g  IX.   —    Effets  de  l'exeltelloa  du  boni  atipériear  do  eardon  vago- 
■yMp«lblqB«  aar  la  aéepétlon  dea  larmes. 

Nous  avons  pratiqué  l'excitation  électrique  du  bout  supé- 
rieur du  cordon  vago-sympathique  dans  des  conditions  di- 
vei'ses,  en  employant  des  courants  faibles,  afin  de  pouvoir  les 
appliquer  pendant  longtemps. 

L'excitation  du  nerf  fratchement  coupé  ne  semblait  pas  modifler 
scn3iblcm''nt  l'état  fonctionnel  de  la  glande  lacrymale,  tandis  qu'elle 
provoquait  l'Hpparilion  d'une  abondante  rosée  sur  le  mufle. 

L'exciloliou  du  nerf  dont  la  section  remontait  à  quarante  jours  était 
sans  effel  sur  la  glande  lacrymale  et  sur  les  glandules  du  muilc  dont 
la  sécrétion  est  suspendue  depuis  le  jour  de  l'opérBlion. 

L'excitation  du  nerf  fj'sis  pratiquée  au  cours  des  edets  d'une  dose 
,  de  pilouariiine  n'a  pas  arrêté  l'hypersécrétion,  mais  l'a  modérée. 

Avant  l'excttation,  les  larmes  s'échappaient  de  l'œil  do  minute  en 
minute;  pendant  l'excitation,  elles  mettaient  environ  deux  minut&s 
pour  déborder  au-dessus  de  la  paupière. 

D'après  les  expériences  du  paragraphe  VIll,  l'action  de  la 
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pilocarpine  s'exerce  d'une  manière  plus  inlensc  sur  la  glando 
iacrjinale  quand  le  sympathique  cervical  est  coupé  que 
lorsque  le  nerf  est  intact.  Si  l'on  rapproche  ce  fait  du  résultat 
(le  la  section  simple  exposé  dans  le  paragraphe  Yll,  on  peut 
affirmer  que  le  cordon  cervical  du  sympalhi<{ue  contient  des 
filets  fréno-sécrétoires  pour  la  glande  lacrymale. 

Contient-il  aussi  des  fibres  oxcilo-sécrcloires  pour  cette 
glande,  comme  il  en  contient  pour  les  glandulcs  du  mufle? 
On  pourrai-t  croire,  en  présence  du  trouble  qui  accoiapagno  la 
section  pure  et  simple,  que  le  sympathique  cervical  ne  conduit 
que  des  filets  frénateurs  à  la  glande  lacrymale.  En  effet,  après 
la  .section,  la  lacrymale  manifeste  une  liypersécrt'lion  perma- 
nente. Il  est  rationnel,  dès  lors,  de  penser  (juc  la  glande 
Iacrjinale  reçoit  ses  deux  sortes  de  nerfs  de  deux  .sources 
différentes  et  que  le  sympathique  cervical  ne  lui  apporte 
que  des  fibres  modératrices.  On  serait  d'autant  plus  disjHisé 
à  accepter  cette  hypothèse  que  l'excitation  du  bout  supérieur 
du  cordon  vago-sympa tique,  peu  de  temps  après  la  section, 
délermine  une  abondante  sécrétion  sur  le  mufle  sans  pro- 
voijuerde  larmes,  el  qu'elle  ralentit  un  peu  l'aclivité  de  la 
t'iande  lacrymale  pendant  que  se  déi-oulcnt  les  effets  de  lu 
pilocarpine. 

Mais  l'expérience  E,  paragraphe  VIII,  doit  nous  faire  modi- 
fier cette  inlerprélation. 

Une  comparaison  des  effets  de  la  pilocarpine  sur  les  deux 
glandes  laci'ymales  les  montre  plus  mar(]ucs  sur  la  glande 
ilonl  le  nerf  est  coupé  depuis  quclquo-s  instants  que  sur  la 
glande  dont  le  nerf  est  coupé  depuis  quarante  joui-s.  D'un 
Ltilé  et  de  l'autre,  les  lilcts  frénaleurs  sont  physiologiquemcnt 
deirails.  Pourquoi  donc  la  sécrétion  est-elle  moins  ahoudanlo 
du  côté  où  la  section  du  sympathique  eslancîennc?Parce  que, 
de  ce  côté,  un  certain  nombre  (le  libres  excito-sécrétoires 
dégénérées  ne  sont  plus  sollicitées  par  la  pilocarpine,  tandis 
((u'elles  le  sont  encore  du  côté  opposé.  Si  la  différence  (juc 
nous  avons  observée  ne  tenait  pas  à  la  présence  de  que^iuos 
iiljres  excitatrices,  aufremenl  dit  si  le  sympathiiiue  cervical 
ne  conduisait  que  des  filets  frénateurs,  elle  se  préscnlcrail 
[ilulôt  en  sens  inverse.  Pourtant,  il  faut  reconnaître  que  la 
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grande  majorité  des  fibres  excito-sécréloires  de  la  glande 
lacrymale  possède  une  autre  origine. 

Conclusions  générales. 

1°  Le  cordon  cervical  du  sympathique  transporte  des  filets 
excite  et  fréno-sécréloires  destinés  aux  glandes  du  mufle  et  à 
la  glande  lacrymale  chez  le  bœuf  et  la  chèvre  ; 

2°  Les  fdels  excito-sécrétoires  destinés  au  mufle  se  rendent 
dans  des  points  faciles  à  déterminer  et  proportionnellement 
peu  étendus,  tandis  que  les  filets  frénaleurs  se  terminent  un 
peu  partout  dans  la  moitié  correspondante  ; 

3°  Les  filets  fréno-sécrétoires  destinés  à  la  glande  lacrymale 
paraissent  beaucoup  plus  nombreux  que  les  filets  excitateurs; 
il  est  impossible  de  délimiter  le  domaine  de  ces  derniers  du 
domaine  des  fibres  excito-sécrétoires  plus  nombreuses  qui  ont 
une  autre  origine  ; 

■i"  Les  filets  excito-sécrétoires  fournis  par  le  cordon  cervical 
du  sympathique  ne  paraissent  pas  s'cntre-croiser  sur  la  ligne 
médiane  du  mufle  ; 

5°  L'action  de  la  pilocarpine  sur  les  glandes  du  mufle 
subsiste  après  la  perle  de  l'excitabililé  des  libres  excito-sécré- 
toires dans  le  sympathique  cervical. 
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MESURE   DES  COMBUSTIONS   RESPIRATOIRES 

CHIZ   LC  CKIBM 
Par    H.    CHARLEt    niCHCT 

ffranil  du  laboraloire  d«  physiolofcis  de  la  FaculU  ds  mâdecloa  de  Parla.) 


g  I.  —  Expéri«Be*«  pcpacBBellea. 

Je  vais  d'abord  rendre  compte  des  nombreuses  mensurations 
que  j'ai  faites  à  l'aide  de  la  méthode  que  M.  Hanriot  et  moi, 
nous  avons  décrite  précédemment  {Comptes  rendus  de  FAca- 
démie  des  sciences,  t.  CIV,  p.  435,  février  1887).  Cette  mé- 
thode consiste  à  faire  passer  l'air  expiré  à  travers  une  longue 
colonne  de  potasse  et  de  chaux,  en  mesurant  exactement  le 
Milume  d'air  inspiré,  puis  le  volume  d'air  expiré  avant  la  po- 
tasse, dans  deux  compteurs  :  A  et  B.  Un  troisième  compteur  C 
mesure  le  volume  d'air  expiré  après  la  [wtasse.  La  différence 
entre  A  et  C  donne  la  quantité  d'oxygène  consommée,  la  dif- 
férence entre  B  et  C  donne  l'acide  carbonique  produit. 

Nous  n'entrons  pas  dans  les  détails  techniques  de  l'expé- 
rience; il  me  surâra  ici  de  mentionner  les  deux  procédés 
suivant  lesquels  on  peut  employer,  sur  des  chiens,  cette  mé~ 
thode  de  dosage. 

Tantôt  on  fait  la  trachéotomie,  et  on  adapte  une  canule  à 
la  trachée  ;  puis  on  fait  respirer  l'animal  à  travers  une  soupape 
de  Mûller.  On  a  ainsi,  à  ta  fois,  par  la  mesure  des  trois  comp- 
teurs :  la  ventilation,  l'oxygène  consommé,  l'acide  carbonique 
produit  et  le  quotient  respiratoire. 

Cette  méthode  a  l'inconvénient  de  mutiler  quelque  peu 
l'animal,  de  sorte  que  les  chiffres  obtenus  ne  représentent 
peut-être  pas  exactement  ce  qu'ils  seraient  sur  l'animal  intact. 
AncB.  DB  pBTa.,  ft*  BsiuB.  —  II.  s 
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Dans  l'autre  cas,  le  chien  élait  placé  dans  une  caisse  her- 
mélique  à  travers  laquelle  on  faisait  circuler  un  courant 
d'air.  De  cette  manière,  on  évite  la  mutilation  de  l'animal; 
mais,  à  d'autres  points  de  vue,  ce  procédé  est  désavantageux, 
car  on  n'a  pas  ainsi  la  ventilation  pulmonaire,  non  plus  que 
la  proportion  centésimale  du  Cû^  contenu  dans  l'air  expiré. 

Dans  le  cours  de  ce  mémoire,  on  verra  des  expériences 
faites  par  l'un  et  l'autre  procédé,  et,  dans  le  tableau  qui  résume 
nos  recherches,  il  sera  facile  de  savoir  dans  quels  cas  l'animal 
respirait  sous  la  cloche,  dans  quels  autres  cas  il  était  trachéo- 
tomisé  et  respirait  par  la  soupape  de  MûUer.  Quand  la 
respiration  se  faisait  sous  la  cloche,  les  chiffres  de  ventilation 
ne  sont  pas  indiqués. 

Dans  ces  expériences,  comme  dans  beaucoup  d'autres  en 
physiologie,  tout  fait  varier  la  proportion  de  CO^  :  l'état  de 
l'alimentation,  l'état  du  système  musculaire,  l'état  psychique 
de  l'animal,  la  température  extérieure.  Le  chiffre  final  est 
fonction  de  toutes  ces  variables  ;  de  sorte  que,  pour  bien 
faire,  il  faudrait  éliminer  toutes  ces  causes  de  variation,  ce 
qui  ne  se  peut  faire  qu'en  réunissant  des  chiffres  nombreux. 

Nous  allons  d'abord  fournir  le  tableau  présentant  l'ensemble 
de  nos  recherches,  et  nous  verrons  ensuite  la  conclusion  que 
l'on  en  peut  tirer. 

Il  faut  maintenant  donner  quelques  indications  sur  les 
chiffres  de  ce  tableau. 

D'abord  il  contient  toutes  les  expériences  que  nous  avons 
faites,  dans  lesquelles  la  durée  des  mensurations  dépassait 
trois  quarts  d'heure.  En  effet,  quand  la  durée  est  moindre  de 
trois  quarts  d'heure,  la  mesure  ne  peut  être  considérée  comme 
valable  ;  par  suite  du  procédé  même  de  mensuration,  au  bout 
de  quelques  minutes,  ou  même  d'une  demi-heure,  une  conclu- 
sion n'est  pas  possible  à  donner. 

Nous  n'avons  pas  indiqué  les  chiffres  de  l'oxygène  absorbé; 
en  effet,  dans  les  cas  où  la  mensuration  de  l'oxygène  a  été 
faite,  il  suffit  de  donner  le  quotient  respiratoire  pour  qu'on 
puisse  par  là  calculer  la  quantité  d'oxygène. 

De  plus,  dans  un  certain  nombre  d'expériences,  surtout 
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celles  qui  ont  été  faites  au  début  de  nos  recherches,  nous 
n'avons  pas  dosé  l'oxygène.  Enfin,  lorsque  le  chiffre  d'acide 
carbonique  fourni  par  la  méthode  des  trois  compteurs  peut 
être  précisé  avec  une  assez  grande  exactitude,  le  chiffre 
relatif  à  l'oxygène  est  beaucoup  plus  incertain.  En  effet,  la 
mesure  de  l'oxygène  se  faisant  par  la  différence  entre  .\  et  C, 
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comme,  entre  A  et  C,  se  trouve  interposée  la  cavité  thoracique 
du  chien,  dont  la  contenance  varie  à  chaque  instant,  la  diH'é- 
rence  entre  A  et  G  est  beaucoup  moins  exacte  que  la  différence 
entre  B  et  C,  qui  n'est  pas  exposée  à  cette  cause  d'erreur. 
Aussi,  dans  les  expériences  faites  sur  des  chiens  trachéoto- 
misés,  avons-nous  toujours  préféré  le  chiffre  d'acide  carbo- 
nique au  chiffre  de  l'oxygène. 

De  fait,  quand  l'expérience  porte  sur  une  longue  période 
de  temps,  de  deux  ou  trois  heures  par  exemple,  cette  quantité 
variable  peut  être  négligée;  car  elle  n'augmente  pas  avec  la 
durée  de  l'expérience,  tandis  que  le  chiffre  absolu  augmente 
continuellement. 

Nous  ne  nous  sommes  pas  occupé  de  préciser  les  poids,  en 
donnant  même  des  premières  décimales.  En  effet,  le  poids 
d'un  chien  est,  comme  on  le  sait,  extrêmement  variable,  selon 
qu'il  a  mangé,  qu'il  a  uriné,  etc.  Ce  sont  là  des  quantités  qui, 
pour  des  chiens  de  10  kilogrammes,  expriment  près  d'un  kilo- 
gramme. 

De  même,  nous  n'avons  pas  réduit  les  volumes  à  0°  el  à  la 
pression  normale.  Car  les  écarts  dus  aux  variations  physiolo- 
giques sont  bien  plus  grands  que  ces  corrections. 

Pour  quelques-UDee  de  ces  expériences,  en  particulier  pour  l'expé- 
rience VIII,  la  pression  à  vaincre  à  l'inaptratioa  et  à  l'expiration  était 
assez  forte;  cela  a  modifté,  comme  on  le  voit,  le  chifTre  de  Is  venti- 
lation. Il  en  est  de  mfime  pour  l'expérience  XIII.  Probablement  le 
croit  de  la  presaion  n'a  psa  eu  d'influence  sur  la  production  absolue 
d'acide  carbonique,  et  a  modifié  seulement  la  proportion  cenlësimale 
de  l'acide  carbonique  contenu  dans  l'air  expiré.  Dans  l'expérieuca  X, 
le  chien  était  à  jeun  depuis  seize  jours.  On  voit  que,  dans  ce  cas,  le 
chilTre  d'acide  carbonique  est  faible.  Dans  l'expérience  XXXIII,  il 
s'agit  d'un  petit  chien  qui  avait  reçu  eous  la  peau  une  injection  sep- 
lique,  de  sorte  que  sa  minime  production  d'acide  carbonique  est 
altribuable  sans  doute  à  un  état  pathologique.  EnBn,  dana  l'expé- 
rience XXXVIII,  il  B'agit  d'un  petit  chien  blanc  qui  avait  été  mouillé 
dans  l'appareil  ;  là  encore  il  s'agit  de  conditions  toutes  spéciales  qui 
ont  exagéré  la  production  de  CO*- 

Nous  croyons  donc  devoir  éliminer  de  notre  tableau  final  les  expé- 
riences  XXXIII  et  XXXVIII,  quoique  A  elles  deux  elles  fassent  une 
somme  qui  représente  très  bien  la  moyenne  dos  chiffres  donnés  par 
des  chiens  de  ce  poids. 
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Pour  le  quotient  respiratoire,  si  nous  prenons  la  moyenne 
des  \-ingI-six  expériences  où  l'oxygène  a  été  mesuré,  nous 
trouvons  une  moyenne  de  0,148,  chiffre  qui  concorde  admi- 
rablement avec  le  chiffre  0,745  qui  résulte  des  huit  expé- 
riences de  Regnault  et  Reiset  ;  les  écarts  sont  néanmoins 
assez  considérables,  puisqu'ils  vont  de  0,62  à  0,90. 

Si  nous  divisons  les  chiens,  par  leur  poids,  en  trois  groupes, 
nous  avons  le  quotient  respiratoire  suivant  ; 


8  chiens  da  lOi  28  kilogrammee 0,74 

Schiensde    6àl0  —  0,74 

13  chiens  de    2à    5  —  0,75 

0  est  donc  évident  que  la  taille  des  chiens  n'influe  pas  sur  le 
quotient  respiratoire.  On  sait  que  c'est  l'alimentation  surtout  qui 
le  modifie,  et  tous  nos  chiens  étaient,  sinon  à  l'état  de  jeûne 
absolu,  du  moins  privés  d'aliments  depuis  cinq  ou  dix  heures. 

La  ventilation  ne  peut  pas  être  regardée  comme  une  ven- 
tilation tout  à  fait  normale,  attendu  que  les  chiens  Irachéo- 
toraisés  se  débattent  vigoureusement,  essayent  de  crier  et  font 
les  mouvements  respiratoires  qui  correspondent  au  cri.  C'est 
donc  une  ventilation  de  défense  et  d'efforts,  plus  qu'une  venlila- 
lion  normale.  Mais  je  ne  vois  guère  par  quel  procédé  on  pour- 
rait avoir  exactement  la  ventilation  normale  d'un  chien  soumis 
à  l'expérimentation  ;  car  tout  musèlement,  toute  contention, 
doivent  changer  son  état  psychique,  et  par  conséquent  sa  ven- 
tilation pulmonaire,  étroitement  soumise  à  l'état  psychique. 

Quoiqu'il  en  soit  de  cette  cause  d'erreur,  si  nous  éliminons 
les  expériences  VIII  et  XIII,  où  l'animal  respirait  à  travers 
une  forte  pression,  nous  avons  les  chiffres  suivants  pour 
la  ventilation  par  kilogramme  et  par  heure  : 


2  chiens  de  21  à  28  kiiogrammes 21  litres. 

9  ehiens  de  il  à  14  —  28    — 

3  chiens  de    6  i    9  —  44    — 

Si  nous  rangeons  en  séries  ces  diverses  expériences, 
d'après  le  poids  du  chien  expérimenté,  et  en  ne  tenant  compte 
ai  du  quotient  respiratoire  ni  de  la  ventilation,  nous  avons  le 
tableau  suivant  où  les  quantités  d'acide  carbonique  sont 
évaluées  non  en  volume,  mats  en  poids. 
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Ces  chiffres  nous  montrent  que  la  quantité  de  CO'  produite 
par  un  kilogramme  d'animal  est  proportionnelle,  inversement, 
au  poids,  c'est-à-dire  au  volume  de  l'animal.  A  mesure  que  le 
poids  du  chien  devient  plus  petit,  ses  combustions  respiratoires 
augmentent,  et,  quoiqu'il  y  ait  des  écarts  notables  dans  les 
chiffres  que  nous  donnons  ici,  on  voit  que,  dans  l'ensemble, 
la  moyenne  est  très  régulière. 

II  s'agit  alors  de  mesurer  la  surface  du  corps,  mesure  qui  - 
a  été  tentée  par  divers  physiologistes  :  par  Rameaux  *,■  et 
surtout,  plus  récemment,  par  M.  Itubner',  par  M.  HoeasHn* 
et  par  M.  Meeh*. 

D'abord,  comme,  chez  les  animaux  de  différentes  tailles, 
le  poids  spécifique  des  différents  tissus  reste  vraisemblable- 
ment le  même,  on  peut  supposer  que  leurs  poids  et  leurs 
volumes  sont  rigoureusement  proportionnels,  et  qnc  les 
chiffres  des  poids  indiqueront  exactement  les  volumes  relatifs. 

Cela  posé,  M.  Meeh  admet  que  la  surface,  pour  des  animaux 
dont  la  forme  est  très  irrcgulière,  présente  dans  ses  rapports 
avec  le  volume  une  constante  qu'il  détermine  expérimentale- 
ment. Soit  alors  la  formule  suivante  :  , 

P  étant  te  poids  et  S  étant  la  surface.  En  appelant  K  cette 
constante,  on  a  : 

Donc,  en  connaissant  K  et  P,  on  peut  calculer  S. 

En  appliquant  cette  formule  à  nos  chiens  de  différentes 
tailles,  et  en  prenant  la  valeur  de  K,  déterminée  par  M.Meeh 
et  M.  Rubner,  et,  d'après  eux,  égale  à  11,2,  nous  avons  la 
productioa  suivante  de  CO^  par  centimètre  caiTé  do  surface  : 

'  Mimoirea  de  VAvêà.  royale  de  Belgique,  t.  XXIX,  \i  mai  IM&T. 

'  Zeîlaebrifl  lur  Biologie,  HM»,  I.  Xl.V,  p.  bH. 

•  Arebiv  /Ur  Physiologie,  1888,  p.  --itA. 

'  Zeitacbrift  far  Biologie,  ISTy,  l.  XV,  p.  *i5. 
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Il  résulte  de  ces  chiffres  que  la  production  de  CO'  est  très 
exactement  proportionnelle  à  la  surface'. 

Celte  influence  de  la  surface  tégumentaire  sur  la  quantité 
de  CO'  produite  n'est  pas  due  à  ce  que  les  tissus  des  gros  et 
des  petits  animaux  sont  de  nature  difTérente,  mais  bien  à  ce 
que  te  système  nerveux  des  uns  et  des  autres  est  diversement 
excité. 

Je  tâcherai  de  donner  la  démonstration  de  ce  fait  dans  un 
prochain  mémoire  ;  mais  je  veux  auparavant  comparer  les 
chiffres  que  j'ai  obtenus  à  ceux  qu'ont  donnés  les  auteurs  qui 
se  sont  occupés  de  cette  importante  question. 


II  ne  faudrait' pas  croire  que  les  chiffres  fournis  par  les  dif- 
férents auteurs  qui  ont  étudié  les  échanges  respiratoires  chez 
le  chien  soient  nombreux.  Au  premier  abord,  sans  avoir  fait 
de  recherches  spéciales  à  ce  sujet,  on  est  tenté  de  s'imaginer 
que  les  documents,  à  cet  égard,  sont  considérables;  mais,  de 
fait,  il  n'en  est  pas  ainsi,  et  on  ne  trouve  qu'un  petit  nombre 
de  chiffres  qui  se  rapportent  à  des  chiens  de  tailles  différentes. 
Le  plus  souvent,  on  a  étudié  les  conditions  physiologiques 
multiples  qui  déterminent  une  exhalation  de  CO*  plus  ou  moins 

'  Cette  proporlioiualilJ  à  1«  surbce  iTiit  ilé  idinEM  par  Bergmann  d'une 
part,  et  d'autre  part  par  Regnanlt  et  Reiset  pour  des  animaDi  d'eapAcs  iitti- 
rente;  maie  ils  ne  l'ont  Jamaïa  établie  pour  des  animaux  de  infinie  espèce  et 
de  taille  dllférente.  Le  mémoire  ds  C.  Bergmann  {Uber  dit  VerbillaUst  der 
Wàriotôkoooaiie  der  Thien  lU  ibrer  Graeae.  GoUIngan.  1S48)  est  trèa  int4- 
reasant  à  lire  ;  mais  il  ne  contient  pas  de  doonies  numririqoM,  a 
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active:  l'état  de  jeûne,  les  intoxications  diverses,  la  tempé- 
rature extérieure,  etc. 

De  là,  comme  on  va  le  voir,  une  pénurie  de  documents  telle 
que  DOS  mensurations  portent  sur  un  nombre  de  chiens  aussi 
considérable  que  la  totalité  des  mensurations  antérieures. 

Mentionnons  d'abord  les  recherches  de  Regnault  et  Reiset'. 
Leurs  chiffres  portent  sur  six  chiens  dilTérenls,  pesant  :  6,300, 
6,â00,  6,200,  4,800,  5,600  et  5,400  grammes.  Le  premier 
chien  a  été  7  fois  expérimenté,  dans  des  conditions  d'alimen- 
lation  différente;  cela  fait  12  expériences  portant sur6chiens. 
Le  poids  moyen  dans  ces  12  expériences  estde  6  kilogrammes 
et  la  quantité  moyenne  de  CO'  par  kilogramme  et  par  heure 
estde  l*', 260, avec  un  quotient  respiratoire  de  0,75.  L'écart 
entre  le  maximum  et  le  minimum  de  CO*  va  de  0^,896,  état 
déjeune,  à  1*',736,  alimentation  féculente. 

Les  recherches  de  MM.  Peltenkoffer  et  Voit  '  sont  au  nombre 
de  17;  mais  elles  ne  portent  que  sur  un  seul  chien,  du  poids 
moyen  de  33  kilogrammes,  lequel  animal  a  produit  en  moyenne 
0^,668  de  CO'  par  kilogramme  et  par  heure,  avec  un  quotient 
respiratoire  moyen  de  0,91.  L'écart  maximum  est  compris 
entre  0«',456  et  l*',06i  ;  mais  les  expériences  des  savants 
physiologistes  de  Munich  avaient  pour  but  de  mesurer  la 
consommation  alimentaire  et  son  influence  sur  les  échanges. 

M.  Bauer*,  étudiant  l'influence  des  hémorrhagies,  a  dosé  l'a- 
cide carbonique  et  l'oxygène  sur  un  chien  pesant  4,500  gram- 
mes. 11  B  fait  14  expériences,  tant  sur  le  chien  héraorrhagié 
que  sur  le  chien  normal,  à  jeun  ou  en  état  d'alimentation.  La 
moyenne  de  CC  produit  est  de  1"',387,  avec  un  minimum 
de  0,775  et  un  maximum  de  7^,694.  Mais  ces  moyennes  ne 
peuvent  guère  servir,  puisqu'elles  portent  sur  un  animal  pro- 
fondément modifié  par  l'expérimentation. 

MM.  Bauer  et  Bœck*,  étudiant  les  eiTets  de  différentes 
substances  (morphine,  quinine,  alcool  et  digitaline)  sur  des 

'  BeeberebaB  ebiaiqoes  aar  I»  respiration  des  aoiataux  de  diltéreatt» 
ttuÊtÊ.  Paris,  1S19. 
■  Zeilsebrift  rùr  Biologie,  187S,  t.  I\,  p.  1  à  41. 
*  Ztittebritt  far  Biologie,  IS73,  t.  VIII,  p.  586. 
'  iBUKbriît  Or  Biologie,  1874,  t.  X,  p.  340. 
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chiens  et  des  chats  normaux,  ont  expérimenté  d'abord  sur 
6  chiens  normaux^  pesant  2,000.  2,100,  4,500,  4,200,  4,500 
et  4,000  grammes,  et  ils  ont  fait  29  expériences.  Voici  com- 
ment nous  pouvons  résumer  leurs  recherches  : 

QnoUeDl 
CO'  raipinioire. 

ChieadeS.OOO  grammes 1,754  0,64 

Chien  da  iï.lOO        —       2,936  0,57 

Chien  de  4,500        —       3,203  0,54 

Chien  de  4,200        —       4,643  0,55 

Chien  de  4,500        —        2,296  0,55 

Chien  de  4,000        —       5,375  0,58 

Mais  les  écarts  sont  considérables,  puisque  dans  une  expé- 
rience sur  un  chien  de  4  kilogrammes  nous  avons  une  pro- 
duction de  5*',833,  et  sur  un  autre  de  4''",500  nous  n'avons 
que  1*',545. 

II  sera  bon  aussi  de  remarquer  combien  ces  chiffres  de 
MM.  Bauer  et  Bœck  différent  des  chiffres  de  Regnault  et 
Reiset,  qui  portent  cependant  sur  des  chiens  à  peu  près  sem- 
blables comme  poids.  Ainsi,  d'après  Regnault  et  Reiset,  un 
chien  de  4'", 700  a  produit  par  kilogramme  et  par  heure  l*',!  1 1 
de  CO',  c'est-à-dire  la  cinquième  partie  seulement  de  ce  qu'au- 
rait produit  un  des  chiens  de  4  kilogrammes  de  M.  Bauer. 

MM.  Leyden  et  FrankeP,  pour  étudier  la  fièvre  chez  les 
chiens,  ont  mesuré  les  produits  respiratoires  chez  des  chiens 
variant  de  14  à  37  kilogrammes,  et  ils  ont  trouvé  les  chiffres 
suivants,  en  production  de  CO^  en  grammes,  par  kilogramme 
et  par  heure  (nous  rangeons  les  chiens  d'après  leur  poids  et 
nous  éliminons  naturellement  des  calculs  les  dosages  faits 
après  l'injection  de  substances  septiques)  : 

CO". 
kl  gr 

Chien  de  34,0 0,709 

Chien  de  28,0 0,600 

Chien  ds  26,0 0.818 

Chiende22,0 0,911 

Chien  de  21,0 0,585 

Chiendel9,6 0,554 

Ghiendel9,6 1,000 

Chien  de  14,5 0,698 

■  Arebiv  nir  Palb.  Anal,  uad  Physiologie,  1870,  I.  LXVVII,  p.  136. 
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Les  écarts  sont  aussi  assez  notables,  mais  moindres  que 
dans  les  expériences  de  MM.  Bauer  et  Bœck. 

M.  Senalop',  dans  ses  recherches  calorimétriques,  a  étudié 
sur  trois  chiens  de  5,400,  6,100  et  de  7,500  grammes  la  pro- 
duction de  chaleur  et  de  CO',  à  l'état  de  Jeûne  et  à  l'état 
d'alimentation. 

A  l'état  de  jeâne,  les  quantités  d'acide  carbonique  ont  été 
de  0^,612  et  0*',406.  Dans  les  autres  expériences,  faites  sur 
les  trois  chiens  à  t'étal  d'alimentation,  nous  avons  : 

Chien  de  bViOO 0%0  el  0^937 

Chien  de  6, 100 0,7*2  el  0,'793 

Chiea  de  7,600 0,420  et  0,513 

La  moyenne  de  ces  chiffres  est  de  O^.BTI .  On  remarquera 
que  ce  chiffre  est  extrêmement  faible.  Certains  chiffres,  notam- 
ment celui  de  l'expérience  VIII,  où  un  chien  en  digestion  n'a 
produit  que  0«',400  d'acide  carbonique,  sont  bien  au-dessous 
des  chiffres  donnés  par  les  autres  auteurs. 

Je  mentionnerai  aussi  les  recherches  données  par  M .  Wood  ', 
exprimées  dans  le  système  suranné  de  mensurations  anglaises, 
qui  portent  sur  5  chiens  et  peuvent,  après  qu'on  les  a  rame- 
nées au  système  métrique,  se  résumer  ainsi  : 

Chien  de  Itr^OO o'n^ 

Chien  de    9,000 0,830 

Chien  de    8,000 0,883 

Chieo  de    7,650 3,447 

Chien  de    6,750 0,939 

Mais  je  ne  suis  pas  assuré  de  n'avoir  pas  fait  d'erreur 
dans  ces  mensurations,  et,  en  tout  cas,  on  voit  les  différences 
considérables  qui  empêchent  de  conclure  d'elles  quoi  c[ue 
ce  soit  de  précis,  puisque  les  difTcrcnccs  vont  du  simple  au 
sextuple. 

'  Arehiv  fÙT  Aoatomie  aad  Physiologie,  187i,  p.  1. 
'  Fever,  a  atady  in  aorbid  aad  oirmtl  PItyaiology,  —  Saitbsopiaa  eootri- 
Inliona,  a'  X)7.  Philadelphia,  1S80.  la-4*. 
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M.  Page*  a  dosé  la  production  d'acide  carbonique  sur  nn 
chien  de  i  kilogrammes,  et  il  a  montré  qu'elle  variait  avec  la 
température. 

Enfin  MM.Quinquaud  et  Gréhant' ont  étudié  l'influence  des 
inflammations  pulmonaires  sur  Texhalation  de  CO',  chez  les 
chiens. 

A  l'état  normal,  ils  ont  trouvé  les  quantités  suivantes  par 
kilogramme  et  par  heure  : 

Chien  de  18*300 I^ÎSC 

Chien  de  16,000. 1,329 

Chien  de  11 ,000  (ma;,  de  3  eip.) 1 ,841 


Mais  les  expériences  de  ces  physiologistes  ne  portent  que 
sur  une  très  courte  durée,  et,  par  conséquent,  sont  très 
sujettes  à  erreur.  Ce  n'est  pas  pendant  une  période  de  quel- 
ques minutes,  quand  le  chien  s'agite  et  se  débat,  qu'on  peut 
espérer  connaître  la  mesure  de  ses  échanges  respiratoires  à 
l'élat  normal. 

Si  nous  résumons  ces  difTérenles  expériences,  nous  voyons 
qu'elles  portent  sur  37  chiens  différents  *  ;  mais  les  procédés 
sont  tellement  variables  qu'on  ne  peut  guère  conclure  avec 
certitude.  En  comparant,  par  exemple,  une  expérience  de 
M.  Senator,  où  la  production  est  de  0^,400,  et  une  expérience 
de  MM.  Bauer  et  Bœck,  où  la  production  est  de  S^SSaO,  on 
verra  que  toute  bonne  moyenne  est  illusoire.  Ces  divergences 
considérables  et  cette  relative  pénurie  de  documents  expli- 
quent la  nécessité  où  nous  nous  sommes  trouvé  de  faire  les 
expériences  ci-dessus  mentionnées. 

Nous  donnons  cependant  le  résumé  des  nombres  trouvés 
par  ces  divers  savants,  en  rangeant  les  chiens  d'après  la 
taille. 


<  joarnal  of  Pbyaiology,  1.  II,  1S79,  p.  OS  à  !3S. 

■  Joarnal  de  l'anatamie  et  de  la  physiologie,  l.XVIII,  18S1,  p.  469. 

*  Nos  eipArienees  porteul  precLsémsnt  sur  le  mime  nomJire  de  chieos. 
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Lerden  el  Fnoktl 

PrUnkarrer  el  *all.... 
Lcrd»  et  rnokal  .... 

LcidiB  el  Fnnïgl 

LKjiea  et  PrulMt 

Ler^eo  el  Frukel 

lirébul  et  Quioquaud. 
(Mbasl  et  Quinquaud. 

Wood 

LeydeB  et  Prsgtd 

r.Miu 

Wood 

Wood 

Wood 

nréiMol  et  Qniaqi 
■egnanli  el  Kaliei 

Biner  et  Bock... 
kiMT  et  Bock... 


On  voit  que  ces  chiffres  tout  à  fait  divergents  se  prêtent  peu 
à  l'analyse;  cependant,  en  les  groupant,  on  a  les  données 
satisfaisanles  qui  suivent  : 


im  ehini. 

d'ebMmtbe*. 

CO- 

pvktM. 

i:    p*l«i. 

0,881 
1,860 

3t 

e 

En  comparant  ces  chiffres  aux  miens,  on  voit  que  dans  mes 
expériences  ta  quantité  de  CO*  est  notablement  plus  forte. 
Cela  tient  sans  doute  à  ce  que  je  faisais  respirer  les  chiens  à 
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•travers  une  canule  trachéale,  el  que,  dans  ces  conditions,  ils 
font  des  efTorts  musculaires  et  se  débattent. 

Mais,  si  l'on  trace  une  double  courbe  graphique,  pour  mes 
expériences  d'une  part,  d'autre  pari  pour  la  moyenne  des 
expériences  des  autres  physiologistes,  on  voit  que  les  deux 
courbes  sont  similaires  et  comparables. 

Le  tableau  suivant  présente  :  1°  la  moyenne  des  expé- 
riences des  divers  auteurs  ;  2°  la  moyenne  de  mes  expériences  ; 
3'  la  moyenne  générale.  Les  chiffres  sont  obtenus  graphique- 
ment. 


roiBi 

dliwHi. 

nrtaïuc» 

tiiiinl*. 

-  10          -         

-  16          ~         

-  «          -         

-  M          -         

-  10          -         

-  8          -         

-  6          -         

-  a        -        

0.77 
0,81 
0,87 
0,00 
0,96 
1.08 
1.18 

i.n 

1.60 
1,80 

IPIO 
1,13 
1,18 
1,« 
1,» 
1,38 
1.5Î 
1,S9 
1,68 
1,80 
î,09 

o.0i 

0.»7 
0,9B 
1,07 
1,18 
1,» 
1,38 

i.ea 

1,90 
1,00 

Ces  chiffres  ont  les  avantages  et  les  inconvénients  des 
moyennes;  ils  représentent  évidemment  quelque  chose  d'arti- 
ficiel ,  puisqu'on  y  fait  entrer  des  nombres  à  divergences 
considérables;  mais,  d'autre  part,  ils  se  corrigent  l'un  par 
■l'autre,  et  fournissent  le  taux  respiratoire  du  cbien  moyen, 
pour  emprunter  ce  terme  aux  statisticiens. 

En  tout  cas,  on  voit  avec  quelle  netteté  apparaît  l'influence 
de  la  taille  sur  les  combustions  respiratoires. 

De  là  cette  conclusion  générale  :  La  quantité  des  combus- 
tions respiratoires  est,  chez  les  divers  individus  de  même 
espèce,  toutes  conditions  égales  d'ailleurs,  exactement  pro- 
portionnelle à  l'étendue  de  la  surface  tégumentaire. 
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CONTRIBUTION 
A  L'ÉTUDE    DE    LA.    RESPIRATION    PÉRIODIQUE 

KT  DU  PHÉHOlliRK  Dl  CHIYRE-STOKKS 
Par  M.    C.  WERTHKIHCn 

(Travail  dn  laboratoire  de  phyEtioIogie  de  la  PacnlU  de  médedoe  de  Lille.) 


On  peut,  avec  Mosso  ' ,  distinguer  à  la  respiration  périodique 
différentes  variétés  :  1°  des  mouvements  superficiels  alternent 
par  séries  avec  des  séries  de  mouvements  plus  amples  :  c'est 
la  respiration  périodique  proprement  dite  ;  2"  elle  est  rémit- 
tente quand,  dans  les  périodes  d'atténuation,  les  inspirations 
ne  sont  plus  (pi'à  peine  indiquées  ;  3*  enfin,  elle  devient  inter- 
mittente lorsqu'elle  est  entrecoupée  par  des  pauses  qui  se  re- 
produisent à  intervalles  plus  ou  moins  réguliers.  Dans  ce  cas, 
die  est  habituellement  désignée  sous  le  nom  de  respiration  de 
Cheyne-Stokes.  Quelques  auteurs  '  veulent  que  l'on  fasse  une 
place  à  part  à  ce  dernier  type  respiratoire,  tel  que  l'ont  décrit 
les  deux  (observateurs  qui  l'ont,  les  premiers,  étudié.  Mais,  au 
point  de  vue  physiologique,  il  y  a  certainement  avantage  à 
rapprocher  les  unes  des  autres  ces  anomalies  rythmées  qui  re- 
présentent, en  réalité,  des  manifestations  de  plus  en  plus  pro- 

'  Periodiache  AthmuDg.  u.  LosnialhinuDg  {Areb.  I.  Pb/aiol.,  supplémeal, 
im.p.  57). 

'  BioT,  Éiode  clbiîqm  et  ezpérimenlale  sur  la  reapîralion  d«  Chefno-SlokBa 
mcM  de  LyoB,  1878). 
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en 
noncées  d'un  même  phénomène.  Au  iioin! 
(le  \ae  clinique,  celle  assîrailiilinn  ii  ('le 
égalemenl  admise  par  le  proferiseur  Bern- 
heim,  quand  il  dit  :  c  La  respiralioii  de 
Cheyne-Slokes  peut  Olre  indiquée  seule- 
raenl  par  des  respirations  siiperllciellcs, 
alternant  régulièrcmcnl  avec  des  rcs|)i- 
ralions  pmfondes  sans  pause  '.  • 

Dans  l'explication  de  ce  phénonièiK', 
la  plupui-t  des  théories  qui  ont  cours,  foiil 
jouer  le  mie  prédominant  et  même  ex- 
clusif au  bulbe.  Le  but  principal  de  ci' 
travail  est  de  monlrer  que  les  dilTcrenlrs 
variétés  «le  la  respiration  pénO(ti([ui' 
[teuvent  se  produire  en  dehoi-s  de  l'iii- 
llueiice  de  ce  cenli-e.  On  y  fera  ressortir 
é{^leraenl  que  si  le  bulbe  intervient,  c'csl 
>ir  un  mécanisme  différent  de  celui  qu'on 
invoque  génépulemenl. 

Exp.  I,  —  Chez  un  chien  adulte,  la  moelle 
eal  seclionnée  au  niveau  de  l'axis.  Au  liou^ 
de  (rois  heures  et  demie,  pendant  lesquelles 
on  t  [(ratiquë  riosufflatioa  pulmonaire,  on 
conslale  que  la  reepiration  spoiiloiire  est  re- 
Teaue.  On  l'io^cril  en  mellont  ta  caoule  tiM- 
cbéale  en  communiiialion  avec  un  temboar 
enre^streur.  Oa  voit  que  les  mouvcmenlB  res- 
piraioires  sont  groupés  i  ar  séries  ds  huit  i< 
dis,  séparées  ré^julièreihcnt,  non  par  d^s  ar- 
rêts FOtnplets,  mais  par  des  périodes  ds  ralen  - 
tissement  peodaiit  iet^quelles  doux  ou  Iroi» 
inspirations  uu  peu  plus  amples  v.enueut  s'iug- 
orire.  Les  tracés  des  Qgures  1,  3,  3  se  suivent 
MHS  interruption.  Ils  eonservent  ensuite  la 
même  physiuuomie  pendant  deux  miaules  en- 
viraa;  puis  les  groupes  sunl  sépares  par  une 
pause  très  prolongée  {tig.  4),  accidentée  lou- 
lefois  ici  d'une  inspiration  unitjue.  I^a  rcspi- 

'  Du  phéaamène  respiratoire  de  Cliejne-Slokcs 
{Gu.  htbdom,  de  otid.  et  de  ehir.,  I)i73). 
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i-ation  reeta  alore  intermillcnle  pendant  près  d'une  minute,  mais  avec 
des  panses  moins  longues;  puis,  comme  ellu  tend  de  plue  en  plus 
a  s'atTaiblir,  an  rétablit  l'iiieufnution.  Au  bout  do  quelques  minutes, 
on  earegîslre  de  nouveau  la  respiration  ;  elle  présente  nbsolument 
les  mêmes  caractères  que  pré<.-i<demment.  L'n  peu  plus  lard,  cependant, 
le  rythme  se  modille;  les  mouvements  proroudsaugmoutent  de  nombre, 
se  rapprochent  et  alternent  régulièrement  avec  les  petites  inspira- 
lions  {fi;;,  ô). 

Plus  tard  encore,  quand  l'excitabilité  de  la  moelle  pai'att  plus  com- 
plèlement  revenue,  et  que  les  mouvements  deviennent  plus  ample»,  ils 
prennent  les  caractères  qu'on  rtrncootre  si  souvent  après  la  sectiou  de 
|a  moelle,  c'est-à-dire  qu'ils  sont  1res  frcqueuls  et  irrêguliers  sans  pé- 
riodicité. 

A  la  fin  de  l'expcneuce,  j'ai  constalé  de  la  façon  la  plus ' nette,  el 
après  ouverture  de  l'abdomea,  les  conlraclions  uclivcs  du  diaphragme. 
Je  n'ai  pas  inscrit  la  presbion  artérielle,  mais  je  me  suiii  assui-é  que 
te  rythme  de  pulsations  do  la  fémorale  était  parfailenient  uniforme  el 
régulier,  et  n'avait  aucun  rapport  avec  celui  de  la  respiralion  '. 

Ekp.  II.  — Jeune  chien  de  trois  ù  quatre  mois,  section  sous-bulbaire 
de  la  moelle.  La  respiration  est  revenue  au  boul  de  vingt  minutes  en- 
viron'.  On  l'iDSciit  pendant  près  de  deux  miuules,  la  canule  trachéale 
étant  relié  an  tambour  curegistreur.  (lomme  elle  faiblit  bieiildl,  on 
reuJ  la  respiration  arliricielle.  Après  cinq  miuules,  on  reprend  le  Iracé, 
les  caroclères  sont  d'ailleui-s  restés  les  mêmes  qu'au  début  de  l'cxpi'-- 
tience.  Ijesmouveiuenls  sont  d'abord  presque  uniformes,  puis,  nu  bout 
d'une  minute  euvirou,  on  voit  les  excuri-ions  du  dia|ihru)|me  augmen- 
ter et  diminuer  alternativement  d'amplitude.  Les  trai-és  6. 1, 8  sont  pris 
a  ce  moment  et  se  succèdent  sans  interruption;  ceux  qu'on  a  enregis- 
trés ensuite  pendant  près  d'une  minule  boni  entièrement  semblables; 
enfin,  tes  mouvements  s'atténuent  pi-ogressivement  et  s'arrêtent  com- 
Iflèlement,  le  cmur  conlinuanl  à  bultrc.  On  laisse  l'urphyxie  se  prolon- 
ger encore  pendant  deux  minutes  |ionr  provoquer,  fi  possibl,-,  des  iu- 
tennitlences  de  l<i  respiiotion.  Mois  celle-ci  est  dcriuJtivcmcnl  Bi-rêtée 
et  ne  revient  plus,  même  après  qu'on  a  rétabli,  pendant  quelque  temps, 
l'insuniatioa  pulmonaire.  L'asphyxie  -  a  duré  Irop  longtemps;  les 
centres  rerpiiatuires  mêdulluires  sont  épuisés,  mais  les  battemciils  du 
cœur  persistent  toujours,  ainsi  quo  les  mouvement;!  lespiratoires  de  la 
tète. 

Un  i-emarquera,  sana  doute,  qu'au  moment  même  où  s'inscrivent  les 
groupes  des  petites  inspirations,  la  ligne  d'ensemble  de  la  courbe  a'a- 

•  Voir.  Des  rapports  de  la  retpi ration  avec  la  circulation,  etc.  (.Irc/i.  de 
PhiVoL.  1889.  n-  3,  p.  SBT.), 

n  r<lour  aussi  rapida   c*l  rare  ;  copeodan',  j'an  ai  reucontrp  quelques 


exemples  aur  les  jcudm  animaux. 
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baisse,  indiquaal  ainsi  une  amplialioo  plus  grande  du  thorax.  Il  faut 
donc  qu'a  ce  moment  les  muscles  de  la  paroi  Ihorscique  inlervienDent 
pour  compeuaer,  en  quelque  sorte,  la  faiblesse  des  contractions  du 
diaphragme,  ainsi  que  l'a  obsei-vé  Mosso  dans  les  condiiions  nor- 
males'. 

Chez  cet  animal,  les  mouvements  du  diaphragme  n'ont  été  observés 
que  comme  ils  peuvent  l'être  chez  un  animal  intact,  c'est-à-dire  par  les 
excursions  très  nettes  et  très  cardcléris tiques  de  la  paroi  abdominale. 
On  n'a  pas  eu  le  temps  de  mellre  le  muscle  à  découvert,  la  respiration 


Fig.fi.  —  Fin  du  tracÈ  de  la  respiration  de  l'eipérience  précédenle. 

s'étaut  arrêtée  trop  rairidemetil.  Cependant,  pour  qu'on  ne  suppose  pas 
qu'on  ait  inscrit  peut-être  une  nrythmie  périodique  d'un  cœur  à  puisa- 
lions  exceptionnellement  amples,  je  reproduirai  ici  la  flii  de  ce  Iracë 
qui  montre  comment  ces  mouvements  respirai oires  s'arrêtent  peu  à 


Fig.  10.  —  Apr£9  l'arrCt  de  la  respiraiion,  inscriplion  des  mouvements  du  cœur. 

peu  {fig.  9),  tandis  que  les  battements  du  cœur  commencent  alors  à 
s'enregistrer  par  riutermédiaire  de  la  canule  truchéalo  (%.  10),  pendant 
les  deux  minutes  que  dure  encore  l'asphyxie*,  plua  tard,  ils  s'enregie- 
trenl  toujours  de  même  fayon,  toutes  les  fois  qu'on  suspend  l'insuf- 
fla lion. 

Réflexions.  —  Dans  celle  dernière  expérience,  la  cause 
de  ce  rylhme  fespiraloire  spécial  est,  sans  doute,  l'aclion  du 
sang  aspliyxique.  On  a  vu,  en  elTel,  d'après  le  mode  d'inscrip- 
lion  même  de  ce.«  mouvements  qu'ils  ne  peuvent  avoir  d'effet 
utile  sur  la  venlilalion  pulmonaire,  et  c'est  quelque  temps  seu- 
lement après  l'arrêt  de  l'insufllation  que  le  rythme  commence 

■  Veb.   die  gegenseiligea  Dezieliungcn  der  Bauch  und  Brusllahmung  {Areb 

t.  Phyaiol.,  1878,  p.  «)). 
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à  se  modifier.  L'asphyxie  devient,  en  effet,  une  cause  d'irré- 
gularité périodique,  lorsqu'en  se  prolongeant  elle  diminue 
l'excitabilité  descentres  ',  Le  rj'thme  particulier  que  prend  le 
cœiip,  lorsqu'on  y  fait  circuler  du  sang  privé  de  globules,  les 
grour>es  de  Luciani  et  do  Rosbach,  qu'on  n  justement  com- 
parés  au  phénomène  de  Ciieyne-Stokes,  n'ont  pas  une  autre 
ori^ne.  Toutefois,  pour  que  le  sang  noir  agisse  ainsi  sur  les 
tes  centres  médullaires,  il  parait  nécessaire  que  les  mouve- 
ments ne  fardent  pas  à  revenir;  lorsqu'il  s'est  écoulé,  au 
contraire,  trois  ou  quatre  heures  après  la  section  de  lii  moelle, 
ils  ne  sont  plus  guère  sensibles  à  l'iiiHuence  de  l'asphyxie. 

Aussi  dans  l'expérience  I,  si  c'est  encore  à  un  ufFaibiisse- 
menl  de  l'excitabilité  médullaire  que  l'on  peut  attribuer  l'irré- 
gularité périodique,  l'asphyxie  n'y  est  sans  doute  pour  rien  : 
les  caractères  spéciaux  du  rytiime  se  montrent,  en  effet, 
immédiatement  après  l'arrêt  de  la  respiration  artilicieile. 
Dans  ce  cas,  c'est  le  retour  encore  incomplet  de  l'activité 
médullaire  qui  est  en  cause,  comme  on  peut  en  juger  par  le 
peu  d'amplitiide  des  mouvements.  Aussi  au  fur  et  à  mesure 
qu'elle  augmente  et  que  ces  derniers  deviennent  plus  profonds 
on  voit  disparaître  les  phases  périodiques. 

Je  dois  ajouter  que  les  types  respiratoires  que  l'on  vient  de 
décrire  sont  rares  après  la  section  de  la  moelle.  Cependant 
j'en  ai  rencontré  encore  trois  autres  exemples  dans  des  cir- 
constances semblables  à  celles  de  l'expérience  I.  Langemlorff 
dit  également  avoir  observé  un  cas  de  respiration  périodique 
chez  un  lapin  à  moelle  cervicale  sectionnée'-  On  pourrait, 
sans  aucun  doute,  provoquer  le  phénomène  en  injectant  du 
chloral  à  des  animaux  chez  les<]uels  les  mouvements  seraient 
bien  revenus.  Quelques  tentatives  que  j'ai  faites  dans  ce 
sens,  ont  échoué,  il  est  vrai  :  mais  l'expérience  est  loin  de 
réussir  constamment  même  chez  l'animal  intact.  Je  n'ai  pas 
jugé  utile  d'y  revenir  :  les  faits  précédents  sufiisent,  en  effet, 
pour  démontrer  que  les  différentes  variétés  de  la  respiration 

■  Coor.  lar  L«bre  v.  dem  Cherne-Slokes'Bcben  Phenomen. —  Sokolow  ond 
I  aebàager  (Anb.  de  POûger),  IWW,  t.  XXIU,  p.  KS). 

'  Brilr,  ivr  Keolniw  dia  CheyDe-Slokes'schsD  PbsDonieDs  {Bresl.  actxtl. 
Zcisebr.,  tSSÙ,  d*  14). 
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pério(Iii[uc  peuvent  se  manifester  saps  que  le  bulbe  inler- 
vienne. 

Oii  pt'ut  donc  en  conclure  que,  si  dans  les  conditions  nor- 
males, une  cause  quelconque  lend  à  produire  ces  remarqua- 
bles modifications  du  rylhme  i-espiratoire,  elle  porte  son 
action  non  pas  sur  un  point  circonscrit  du  système  nei'\eux 
central,  mais  sur  toute  l'étendue  de  l'axe  gris  qui  gouverne  le 
mécanisme  respiratoire. 

Ces  expériences  pi-ouvent  encore  que  l'inté^îrité  des  pneu- 
mogastriques n'est  pas  plus  nécessaire  que  celle  du  bulbe  et 
que  ces  phases  rythmées  ne  dépendent  pas  non  plus  de  chan- 
gements successifs  dans  le  contenu  gazeux  du  sang.  En  ce 
qui  concerne  la  respiration  inlormittenle, -Traube  pensnit, 
en  effet,  que  pendant  la  pause,  l'acide  carbonique  s'accumule 
dans  l'organisme,  excite  d'aijord  les  nerfs  vagues,  puis  les 
autres  nci-fs  -sensibles  du  corps  ;  d'où  respiration  d'abord 
superficielle,  puis  pi-ofonde  ;  l'acide  carbonique  étant  ainsi 
éliminé,  la  pause  se  repreduil. 

Dans  celle  théorie,  c'est  la  pause  qui  prevoque.  ainsi  forcé- 
ment le  retour  de  la  respiration  ;  en  sens  invci-so,  on  a  admis 
que  c'est  la  suroxygénation  abondante  du  sang  qui  amène  1» 
pause,  par  le  mécanisme  de  l'apnée  '.  Mais  les  recherches  de 
Mosso  *,  une  observation" clinique  de  Murri  '  montrent  que  les 
inhalations  d'oxygène  n'ont  aucune  influence  sur  les  diffé- 
rentes phases  du  phénomène  de  Cheyne-Stokes. 

Les  expériences  que  j'ai  rapporlées  représentent,  en  quel- 
que sorte,  la  contre-épreuve  do  ces  dernières  puisque  l'ani- 
mal asphyxie  pendant  tout  le  temps  que  l'on  inscrit  la  respi- 
ration sans  que  les  périodes  cessent  ou  se  modifient. 

Causes  et  mécanisme  du  phénomène  de  Chcync-Slokes.  — 
Quelle  est  donc  la  véritable  cause  de  ces  oscillations  rythmi- 
ques dans  l'activité  des  centres  respiratoires'/ Considérens 
surtout  la  forme  la  plus  caractérisée  de  la  respiration  pério- 

■  V.  Cut'FEH.  n««berclieg  clin,  et  aipér,  sur  les  sltëralioos  du  saag  danti 
l'urémie  [Thèse  de  P»ria,  187S). 

*  L(K!,  eit. 

*  Sulta  genoAi  dcl  feiiomeno   di  Chirnc-âlolcea  {Riviat.  elin.,  1883,  u»  10 
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diqup,  (;'e:i|-à-(iii*c  le  pliéiiomone  tlo  Chojiio-Slokes.  D'ajiri's 
Mosso,  si  l'on  lient  comple  des  li-nitlile»  iioneux  divci-s  qui, 
dans  cerliiins  cns,  acntinpa^^nont  la  imiise,  lois  {[ne  ooiisti'îc- 
lioii  de  l'iris,  (nrhision  des  paiipiôi-ex,  ohuiibilaliun  întellcf- 
tuellc,  înseiisibilîlé  yriii'i'ale,  tiii  peiil  lii  ivjîîiiiJcr  comme  une 
pOriodc  de  sonimeildes  ceiilrcs  i-espii-atoiies;  dans  cet  élal,  ils 
uidilionl  do  respirer  ;  de  sor(o  (jne  l'expi-essioii  em|dojée  par 
les  l'iinii'iens  lorsqu'ils  discal  (lue  le  malade  (niblie  de  respiivr  ' 
lie  fail  pîis  seiileinenl  imajre,  mais  t'oiii-iiil  en  iiiênic  temps  la 
iiiL'iUfure  explicidioii  du  piiénoinèiic. 

Poin-lanl  elle  n'esl  pas  eiitièremenl  siilisfaisniite  !  Caraussi- 
liil  se  pose  la  <)iiesliuii  :  pimnpioi  ce  sommeil  intenuilteiit  des 
œiili-es  ne  se  niauifesle-l-ii  que  dans  rcrlaîiies  cireoiisliiiiees 
déiei'Hiiiiêes  el  quelles  soiil-elies?  C'est  (pi'enelTol,  dans  tous 
les  l'us  où  Ton  observe  la  ifspiralion  inlermilteiite  parait  .iii- 
lei-veiiir  une  eoudilion  essenlielle  qui  esl  la  dimiuuliim  d'exei- 
tiibilité  des  eeiitres  iTS[)iratoires.  11  faut  entendre  par  là  que 
ce  n'est  pus  seulemeul  au  rnom^'ut  do  la  [Kinse  que  leur  acti- 
vilé  esl  amoindrie,  mais  que  dans  son  ensemble  elle  esl  lora- 
biH"  au-dessous  de  lu  niirmale,  d'où  résulte  une  tendance 
rapide  à  l'épuisement.  Dans  les  conditions  normales,  la  fatigue 
et  la  répiiration  mai-client  de  pair;  si,  au  conti'aii-e,  les  foires 
de  tension  mises  vu  l'ésene  dans  les  cellules  nerveuses  dimî- 
iiucut,  celles-ci  ne  pourront  fournir  qu'une  certaine  somme 
de  travail  ;  et  celte  foi-ee  dépensée,  il  survient  nue  période  de 
i-epas  ipii  se  pifllonge  Jnsqu'à  ce  ipi'eiles  aient  accumulé  de 
nouveau  réneriîic  néeessaire  pour  répondre  il  rr\('itant  phy- 
siologique. Puis  les  phases  se  reproduisent  et  l'on  voit  sans 
IKjifie  poui-quoi  elles  se  succèdeid  avec  réfîularilé. 

La  forme  la  pins  élémentaire  de  ces  inleruiitlenees  pério- 
diques nous  est  donnée  par  le  cieur,  lorsqu'il  va  mourir  :  les 
pulsations  sont  alternantes,  c'est-à-dire  cpie  li'ès  réfïnlièi-e- 
ment  ime  systole  forte  est  suivie  d'une  antre  plus  faible,  el 
celle-ci  même  finit  par  disiKiraitre.  Chez  des  animaux  prof(m- 
dément  chloralisés,  Mosso  a  vu  des  conlraetinns  du  diaphragme 


ans^i    FnAv;ii]s-FnAN*cK.  ICImlc    Nur  <|uelguos   «rn'ls    rrsjiii'aloires 
>  fAnal.,  1»77.  p.  500,. 
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ppésonler  un  rylhrae  semblable  ;  j'en  ai  également  observé 
des  exemples.  O'eii  rapporterai  un  fourni  par  les  muscles 
expiratcurs  d'un  animal  â  centre  bulbospinal  intact,  mais 


Fig.  11.  —  CbicD  rarroidi.  Moelle  intaUe.  Chaque  inspiration  suivie  de  deux 
expirations.  Tune  fôrle,  l'auy'e  faible. 

dont  la  lerapcraturo  avait  clé  arliricîellement  abaissée  à  20°. 
On  voyait  réj^iilièrement  chaque  inspiration  suivie  de  deux 
contractions  expiratrices,  l'une  forte,  l'autre  faible  (//g'.  11); 
puis  ces  expii-ations,  bi}îôminées  el  alternantes,  persistaient  à 
peu  prùs  seules,  sépai-écspardes  pauses,  les  in.spiralions  étant 
à  peine  iii(lii[uccs'. 

Il  est  utile  do  prendre  comme  point  de  départ  ces  types  si 
simples  de  respiration  ou  de  mouvement  périodique,  parce 
que  leur  interprétation  n'est  pas  douteuse.  L'excitabilité  est 
abaisiiée  à  tel  point  qu'api-ùs  chaque  contraction  un  peu  forte, 
la  suivante  faiblit  et  que  (juelquefois  même  le  groupe  alternant 
est  suivi  d'une  pause.  Supposons  la  tombée  moins  bas,  on 
comprend  facilement  que  ces  phases  se  répartiront  sur  un  plus 
grand  nombre  de  mouvements,  tout  en  présentant  toujours  la 
même  régularité.  La  périodicité  de  l'anomalie  respiratoire  peut 
donc  avoir  comme  point  de  départ  une  modification  plus  ou 
moins  durable  des  pi-opriétés  des  centres  nerveux,  sans  qu'il 
soit  besoin  d'avoir  recours  à  l'hypothèse  d'une  influence  quel- 

'  A  certains  moments  de  l'expérience,  les  mouTemenls  inspiratoires  dispa- 
raisxalfDt  mémo  complètement  et  les  conlraclions  rythmiques  des  eipiralcurB 
conlinuaicut  :  preuve  que,  tnCaie  chez  l'animal  intact,  les  ditTirenta  centres 
meduliairea  sont,  jusqu'à  un  cert^iin  point,  indépendants  lea  uns  dut  autres 
jann  lour  ri>nclioane:nent. 
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conque  se  reproduisant  elle-même  périodiquement,  comme  le 
veulent  les  théories  de  Traube  et  de  Fîlehne. 

Si  l'on  passe  en  re\'ue  le  grand  nombre  de  conditions  expé- 
rimentales et  pathologiques,  en  apparence  disparates,  dans 
lesquelles  on  a  signalé  le  pliénomcne  de  Cheync-Stokes,  il 
semble  diflicile  aupremler  abord  de  lui  attribuer,  dans  tous  les 
cas,  une  môme  origine.  Cependant,  par  le  rapprochement  des 
faits,  une  cause  commune  paraît  évidente,  c'est,  com,me  nous 
l'avons  dit,  la  tliminulion  d'excitabilité,  déjà  admise,  du  reste, 
par  Traobe,  Bernheira,  Langendorff  el  aulres  observateurs, 

1*  Tantôt,  en  effet,  elle  se  présente  comme  un  phénomène 
d'ordre  phj'siologique.  Ainsi  quand  il  s'agil  de  la  respiration 
de  Cheyne-Stokes  constatée  pendant  le  sommeil  normal 
(Mosso),  le  sommeil  hibernal  (Luciani,  Fano,  etc.),  après  le 
coït  (Mosso). 

2"  Tantôt,  au  contraire, cette  diminution  d'excilabililé  est  la 
conséquence  de  (roubles  de  nutrition  dans  les  centres  respira- 
toires, soit  que  leur  irrigation  devienne  insuffisante,  soit  qu'ils 
reçoivent  un  sang  \'icié  dans  ses  qualités  ou  renfermant  une 
substance  toxique. 

Comme  exemple  d'un  cas  deccgenreeraprunic  à  la  physio- 
logie expérimentale,  on  peut  citer  la  respiration  intermitlenle, 
entièrement  semblable  au  type  de  Cheyne-Stokes,  observée 
par  Luchsingei-  et  Sokolow  *,  par  Langendorff*,  chez  des  gre- 
nouilles auxquelles  on  avait  pi-a^([ué  la  ligature  des  aortes  ou 
qu'on  maintenait  subraei^ées  pendant  plusiem-s  heures  au 
fond  de  l'eau  pour  les  soumettre  à  une  asphyxie  prolongée  : 
chez  ces  dernières,  le  rythme  particulier  se  manifestait  (juand 
Cessait  la  submersion.  Nous  trouvons,  dans  ces  deux  ex|)é- 
riences,  les  modilications  quantitatives  ou  qualitatives  du  sangi 
dont  il  est  ici  question.  C'est  par  des  troubles  semblables  dans 
la  circulation  des  centres  respiratoires,  que  la  stéalose  du 
cœur,  ses  lésions oi^aniques,  l'athérome  artériel  amènent  à  la 
longue  la  respiration  de  Cheyne-Stokes.  C'est  ainsi  que  les 
altérations  du  sang,  dans  les  maladies  infectieuses,  fièvre 

•  Ueb.  periodiMh«  .\Uiin.bei  FnischeoArcA.  /.  Pbysiol.,  1881,  p.  Î4I), 
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typhoïde, scarlaliiie,  diphléi-k'.  Vitriole  '.que  l'inloxicalion  par 
rhydi-ogène  sulfuré,  par  l'oxyde  de  carlKine,  par  la  muscarini? 
el  la  dipilalinc  (chez  la  grenouille),  que  l'urémie,  l'injeclion 
de  fortes  doses  de  chloral  ou  de  morphine  ont  pu  la  produire 
(.'gaiement. 

3"  Enfm,  il  est  un  troisième  ordre  de  faits  dans  lesquels  la 
diminution  d'excilabilitc  (jui  donne  naissance  au  phénomène, 
est,  à  mon  avis,  le  résultat  d'une  inlluence  purement  dyna- 
mique, d'une  inliibilion  incomplète  des  centi-es  respiratoires. 
"  Cette  opinion  se  fonde  sur  les  faits  exi)érimentaux  suivants. 
M.  Markwald  a  constaté  que  si  l'on  sectionne  le  bulbe  par 
tranches,  plus  on  se  rapproche  du  nœud  vilal  de  Flourens  el 
plus  les  caractères  de  la  respiration  s'éloignent  du  type  nor- 
mal, I>orsqu"on  amve  à  la  limite  du  V  de  substance  grise, 
elle  devient  franchement  périodique  :  une  série  de  trois  ou 
c|uati-emouvemenls d'amplitude  cmissante,  sont  séparés  pardes 
pauses;  le  V  lui-môme  a-t-il  été  entamé,  il  ne  se  produit  plus 
que  quelques  rares  inspirations,  très  espact'^es ;  enlîn,  si  la 
section  porte  plus  bas.  elles  cessent  tout  à  fait.  M.  Markwald 
attribue  la  respiration  périodique  ii  l'ablation  des  régions  supé- 
rieures de  l'encéphale.  Mais  de  la  façon  même  dont  les  phéno- 
mènes se  succèdent,  n'est-il  pas  rationnel  d'admettre  une  inhi- 
bition de  plus  en  plus  complète  des  centres  sous-jacents  ?  Il 
e.-;!  certain,  en  effet,  comme  l'a  montré  Brown-Séquard',  que 
les  sections  transversales  faites  même  au-dessus  du  nœud 
vital  |>euvenl  déterminer  un  arrèl,  quelquefois  délmilif,  de  la 
respiration,  mais  cet  arrêt  -se  pi^oduira  d'autant  plus  sili-ement, 
et  j'ajouterai,  d'autant  plus  complètement,  qu'on  se  rapproche 
davantage  du  V  de  substance  gi'ise,  «  le  principal  foyer  d'.in- 
hîbilion  de  la  respiration  >. 

La  preuve  que  le  iihénomène  de  Cheyne-Stokes  correspond, 
dans  certains  cas,  à  un  stade  de  l'inhibition,  on  la  trouve  dans 
ime  inicressante  observation  de  Langendorff.  Chez  un  chat 
nouveau-nô,  à  la  -suite  de  l'excitation  centripète  du  pneurao- 

■  Jn  nn  piilH  turc  la  bibiiograpbio  de  cos  c»s  particalicrs,  on 
|Hjiir  lu  iiliipart  d'anlro  eux  dans   lea   Invaux  que  j'ai  cil»  aa  eoan  de 

'  V.iji.  r.|i  iHipilrullep  Comptes  tendus  de  It  Soe.  de  Liol.,  1887,  p.  Î33. 
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gastrique,  ce  physiologislo  constale  qu'après  l'arrôt  habilucl 
(le  la  i-espiralion,  celle-ci  «iïecle,  au  moment  île  la  ivpriso, 
le  type  île  Cheyne-Slokes.  On  voit  ii-i  très  nettement  se  . 
succéder  les  ileux  phases,  inhibition  complète,  puis  incom- 
plète des  centres  respiratoires.  Dans  les  expériences  de 
M.  Markwald,  ces  stades  se  suivent  en  sens  ïnvpi'sc.  Enfin, 
comme  fait  expérimental  de  mémo  ordre,  il  faut  si^^nalcr 
encore  un  cas  de  respiration  de  Cheync-Stokes,  observé  par 
Langcndorfr,  chez  un  lapin  à  la  suite  do  l'excitation,  par  les 
va|>eurs  du  chloroforme,  des  tîlels  nasaux  du  trijumeau,  nerf 
dont  l'influence  inhibitotre  sur  la  respiration  est  aussi  puis- 
sante que  celle  du  pneumo<îî>slri([ue. 

C'est  par  un  mécanisme  semblable,  c'ost-ii-dire  par  l'irrita- 
tion du  bulbe,  que  différentes  lésions  de  l'encéphale  provo- 
i|uent  le  phénomène  de  Cheync-Slokes.  Tantôt  cette  irritation 
e^l  dii-eete  comme,  par  exemple,  dans  les  cas  d'épanchcmcnls 
sanguins  comprimant  la  moelle  allonjïéc  (Schiff).  Tantôt  elle 
se  produit  à  dislance,  comme  dans  l'hémorrhagie  et  l'emlmlie 
cérébrales,  la  méningite  tuberculeuse,  les  épancbements 
iniraventrieulaîres.  Dans  ces  derniers  cas,  elle  est  sans  doute 
souvent  transmise  directement  au  bulbe  par  les  conducteurs 
neneux:  mais  la  lésion  peut  aussi  ne  réagir  sur  cet  organe 
que  par  l'intermédiaire  des  modifications  de  la  pression  intra- 
crânienne.  C'est  ainsi  que  dans  cos  expériences  snr  la  com- 
pression cérébrale,  Leyden  a  observa  un  type  de  respiration 
^mblable  a  celui  de  Cheyne-Stokes  ' .  De  même  chez  des 
tnfants  qui  présentaient  cette  anomalie  respiratoire,  une  pres- 
sion sur  la  fontanelle  en  provoquait  le  retour  (Kilehne,  Lc- 
wandowsky) . 

Mais,  de  quelque  façon  qu'elle  se  produise,  c'est  en  défini- 
tive l'irrilation  du  bulbe,  qui,  n'étant  pas  poussée  à  ses  der- 
nières limites,  amène  dans  ces  affections  encéphaliques,  non 
plus  une  abolition  totale,  mais  une  diminution  de  l'excitabilité 
(les  centres  respiratoires,  et,  comme  conséquence,  le  phéno- 
mène de  Cheyne-Stokes. 

'  Virebovr's  Archiv.  Bd.  XXXVU.  p.  5M. 
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Conclusions. 


1"  Les  différentes  variétés  de  la  respiration  périodique  peu- 
vent s'observer  chez  un  animal  qui  a  subi  ia  section  sous- 
hulbairo  de  la  moelle.  Il  est  permis  d'en  conclure  que  chez 
runimal  intact,  quand  le  phénomène  de  Gheyne-Stokes  se 
produit,  le  trouble  fonctionnel  ne  se  limite  pas  à  un  point  cii^ 
conscrit  du  bulbe,  mais  s'étend  a  tout  l'appareil  nerveux  qui 
gouverne  le  mécanisme  respiratoire; 

â"  Lo  phénomène  de  Cheyne-Slokes  reconnaît  comme  cause 
une  diminution  d'excitabilité  des  contres  :  dans  tes  cas  patho- 
logiques, celle-ci  est  due  soit  à  des  troubles  de  la  nutrition, 
soit  à  une  influence  purement  dynamique,  à  une  inhibition 
incomplète  de  ces  centres. 
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CONTRIBUTION 
A    L'ÉTUDE    DES    MONSTRES    DOUBLES 

DU     GErtRE     SYNOTC 

Par  MM. 

CH.   DEBICRH  n  •,   DUTILLKUL 

trotetaear  d'utUonis  t  U  Pmcultc  |  DDCUar  rn   mi'dMiM,   LiccDcté 

dg  mMecinc  in  Ulli.  |  èi-uicncai. 


(TraToil  da  Iftboriloire  d'aaatomie  de  la  Faculli  d«  médccloe  de  Lille.) 


Le  monstre  qui  a  fait  l'olijct  de  nos  recherclies  est  uti 
monstre  double  autositaire  de  la  riimitte  des  Sycéphatiens  et 
du  genre  Synole. 

Isidore  Geoffroy  Saint-Hilaire  assigne  à  cctie  forme  tèra- 
tologi([ue  les  caractères  suivants  : 

i  Deux  corps  intimement  unis  uu-dessus  de  l'ombilic  com- 
mun :  tète  incomplètement  double,  ayant  d'un  côté  une  face 
el  de  l'autre  une  ou  deux  oreilles.  • 

Bien  que  la  forme  Synote  soit  peu  rare  chez  l'homme  et 
asseï  fréquente  chez  les  mammifères,  nous  avons  cru  utile  de 
décrire  sommairement  les  caractères  de  celui  que  nous  avons 
eu  entre  les  mains,  parce  que  son  histoire  présente  quelques 
points  intéressants. 

Noire  Synote  est  né  à  terme;  il  a  vécu  quelques  heures. 

A.  AspKCT  ■xTBRiEUR.  —  Noui  eximioBrous successiveoteiit  les  faces 
ulëriaure,  postérieure  et  laléralB  du  moaMre. 
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B.  Face  antirieure.  —  Examioé  parla  face aniérieure,  le  fiyDote  pré- 
senle  uoe  léte  volumineuse,  bien  conrormée,  avec  un  Tront  large,  deux 
}eux,  UQ  nez,  une  bouche,  deux  oreilles,  le  tout  normal.  Celle  léle  est 
portée  sur  un  cou  très  court,  mais  très  volumineux  au-dessous  duquel 
se  détachent  deux  bras  normaux.  Vient  ensuite  un  thorax  pourvu  de 


Fîg.  1,  A. 

deux  seins  bien  formés.  Au-dessous  se  voit  une  région  susombilicnle 
uni'iue;  à  l'ombilic  est  appendu  uu  seul  cordon  ombilical.  Euliii  à 
la  région  sous-ombilicale,  le  monstre  se  dédouble  et  nous  voyoos  de 
chaque  côlé  :  un  basuin  et  une  paire  de  membres  inférieurs  qui  ne 
prûsentent  rien  d'anormal.  Chacun  des  sujets  composants  présente  des 
orgnnes  génitaux  externes  bien  conformés;  l'un  et  l'aulre  sont  du 
sexe  masculin. 

il.  Face  postérieure.  —  Cotte  Tace  présente  un  aspect,  bien  différent 
de  celui  do  la  face  aniérieure.  Ou  y .  remarque  d'abord  une  lëte  volu- 
mineuse, presque  circulaire,  couverte  de  cheveux  abondants.  Sur  la 
ligne  médiane  et  au  tiers  inférieur  de  cette  lëlc  se  voient  deux 
pavillons  auriculaires  nettement  conformés,  Icgèremoot  inégaux,  rap- 
prochés par  leur  bord  antérieur  et  limitant  un  seul  conduit  auditif 
externe. 

.\u-dessu8  des  pavillons  existe  une  petite  surface  arrondie,  dé- 
pourvus de  cheveux,  déprimée  en  son  milieu,  mais  imperforée. 
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Le  ihoraïc  porte  ilaux  mamelons  dont  l'un,  le  gauche,  eat  Bîtué  Ji 
quelques  cenlimèlrea  plus  bas  que  sod  congénère  du  câté  droit. 

Au-dessous  de  l'ombilic,  se  retrouve  le  dédoublement  signalé  à  In 
ace  «ntérieure. 

û.  Faces  lalvraUs.  —  Cliacune  des  faces  liitérales  du  monstre  cor- 


respond A  la  face  postérieure  do  chacun  des  sujets  composants,  corn- 
pread  en  nn  mol  tous  les  élémenls  d,e  la  face  dorsale  d'un  sujet  unique. 

B.  Ex&uEM  ANATouiQUE.  —  Nous  envisagerons  successivement  la 
léle,  le  torax,  l'abdomen  et  les  membres. 

I.  Tdte.  —  Lorsqu'on  a  enleva  le  euir  chevelu,  voici  ce  que  l'on 
observe  sur  les  diverses  faces  de  la  tète  osseuse  du  monstre  : 

a.  Faire  enlérieare.  —  Sur  la  ligne  médiane  et  de  haut  en  bas,  on 
voit  : 

1*  Une  surface  hexagonule  membraneuse,  en  grande  partie  comblée 
par  on  os  triangulaire  a  angles  arrondis  (tiç.  ][,  U,  7); 

i°  Cne  ligne  verticale  membraneuse  séparant  deux  os  écailleux,  qui 
EDutdeus  hemi-fronlaux.  {Sg.  11,  B,  4  et  5); 

3*  Deus  08  propres  du  ne^  en  partie  soudés  sur  la  ligne  médiane 
[Bg.  Il,  15,  15)  limitant  avec  les  apophyses  montantes  du  maxillaire 
supérieur  les  oriRcee  des  fosses  nassles: 

i'  Les   deux    maxillaires   supérieure  (ûg.  II,  B,  14,  U).  Ces  os  ne 
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difTérenl  des  maxillaires  Bupérieure  normaux  de  Douveau-né  que  par 
ces  parlicularilés  d'avair  les  apophyses  palatines  non  eocore  sondées 
et  les  in  ter  mai  il!  a  ire  8  en  grande  partie  isolés, 

1^8  parties  latérales  présenteat  :  1*  les  cavités  orbilaires  (/ig.  II,  B, 
13,  13]  ;  2°  des  os  présentant  les  carscicroe  des  pariétaux  (Sg.  II,  3,  6)  ; 
S*  les  temporaux  (%.  11,  B,  11,  13). 

l^es  aulures  qu'on  observe  sur  cette  face  sont  d'abord  la  suture 
mélopique,  puis  une  suture  ogivale  fronto-partétale,  une  aulure  tem- 


II,  A.  B,  C,  D. 


poro- parié  laie,  les  sutures  maxillo-malaire,  temporo-maiaire,  fronto- 
malsire,  et  enfin  la  suture  du  malaire  avec  la  grande  aile  du  sphénoïde 
que  l'on  voit  dans  la  cavité  orbitaire. 

Quant  A  l'espace  hexagonal  supérieur  que  nous  retrouverons  sur  la 
face  postérieure  et  qui  est  occupé  par  un  osselet  particulier,  il  nous 
semble  correspondre  à  la  fontanelle  antérieure. 

il.  Face  postérieure.  —  De  haut  en  bas  et  sur  la  ligne  mëdiaiie  sa 
voient:  1*  la  partie  postérieure  de  l'espace  hexagonal  précité  et  l'os- 
Belet  qui  le  comble  (fig.  11,  D,  1)  ;  3>  une  suture  verticale  séparant  deux 
os  plats  irréguliers  {rig.  II,  D,  1  et  3)  correspondant  ft  deux  pariétaux; 
3*  plus  en  .dehors  {Ûg.  Il,  D,  6  et  3}  les  pariétaux;  4*  deux  occipitaux 
écailleux  (Bg.  II,  D,  9  et  10);  5*  deux  temporaux  soudés  {ûg.  II,  D,  8). 

c.  Face  latérale.  —  Sur  chacune  des  Taces  latéiales  on  remarque 
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d'avaal  en  arrière  :  l' l'espace  membraneux  et  l'oa  qui  le  comble  en 
pirlie  iSg.  Il,  A,  7);  2>  le  fronlal  {Sg.  II,  A,  4);  3*  un  gnad  pariéUI 
(fi^. II,  A, 3);  4*  un  autre  pariétal  pi ua  f6tH(Sg.  11,  A,  S);  5"  une  écaille 
occipitale  [6g.  Il,  A,  10);  6-  un  temporal  (ûg.  II,  A,  12);  T  un  malaire 
(fij.ll,  A,  13)  ;  8*  un  maxillaire  supérieur  (/îf^.  II,  A,  14). 

d.  Face  sapérieure.  —  Le  centre  de  celle  face  est  occupé  par  une 
éloile  membraneuse  â  aix  branches  portant  en  son  centre  un  os  inter- 
calaire {tîg.  II,  C,  7).  Cette  étoile  est  enlourée  de  six  os  :  deux  anté- 
HeurB,  les  frontaux  {Sg.  Il,  C,  4,  û);  doux  postérieurs  {liff.  11,  C,  1,2) 
ft  deux  laloraus  [Bg.  11,  C,  3,  6)  représentant  quatre  pariétaux. 

e.  Face  iaférieare.  —  Pour  celte  face,  voir  l'explicolion  de  ta 
figure  111. 

Ed  résumé,  nous  voyons  dans  le  crftne  :  un  frontal  formé  de  deux 
hémifrootaux  (4,  5),  quatre 
pariétaux,  dont  deux  grands 
aatérieura  (3,  6)  et  deux  plus 
petits  postérieurs  (1,  S),  deux 
occipitaux  complets  (9, 10)  avec 
occipital  supérieur  écoilleux, 
basioccipital  et  exoccipitaux,  ^.. . 
quatre  temporaux  (8,  8, 11,  IS)        ■ 

représentés  parquatro  rochers,       ,  ,  k 

quatre  écailles,  y  compris  tes  .5 

mastoïdiens;  deux  oa  tympa-      %  .6 

Biques  en  relation  avec  les  tem-       «  7 

poraux  antérieurs  (11,  13).  It 
n'y  a  qu'un  seul  Sphénoïde  pré- 

SBDtaal  les  particularitéa  sui-  Fig.  111. 

vantes  :  le  sphénoïde  antérieur 

et  le  sphénoide  postérieur  sont  encore  séparée;  les  grandes  ailes  ne 
sont  pas  soudées  au  corps.  Il  n'existe  de  même  qu'un  seul  ethmolde 
formé  de  deux  parties  similairea  non  encore  soudées.  Nous  avons 
eorm  l'os  intercalaire  0)  logé  dana  la  fontanelle  comprise  enti-e  tes 
deux  hémifronlaux  et  lea  quatre  pariétaux.  (3et  os,  que  nous  appelle- 
rens  os  intercalaire  de  la  fonienellc  aatérieure,  correspond  à  l'us 
Xïonnien  fontanellaire  bregmalique  signalé  par  Bcrtin  et  après  lui  par 
Chambellan. 

Il  est  à  remarquer  que,  pour  la  face,  les  os  semblent  Être  ce'ux  d'une 
face  unique;  ils  appartiennent  néanmoins  par  moitié  à  chacun  des 
sujets  composants.  Ceux  du  crâne,  au  contraire,  pn^sentent  une  com- 
plète duplicalure,  sauf  en  ce  qui  regarde  l'os  hontal,  le  sphénoïde  et 
l'ethmoïde. 

11.  Organes  da  cou  et  du  thorax.  —  Im  cege  thoracit^ue  est  double  : 
aux  deux  colonnes  vertébrales  se  raltacheul  en  avant  et  en  arrière 
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douze  paires  de  cdles.  Il  y  a  un  sternum  antérieur  et  un  efernum 
postérieur  plus  petit  {Pig.  IV).  Chacun  de  ceux-ci  est  foi-mé  de  deux 
hémi sternums  appartenant    l'un    au 
^-j-T'-c^^ - ■  -     ,  .  S],  sujet  droit,  l'autre  au  sujet  gauche. 
Vjj.  'vioy''''^        ~^vS\_--.  va.       Unlargoœsophageuniquesetrouvc 
yh^  f^    „    i^f^  compris  entre  deux  larynx,  l'un  ao- 

\\  M^E  i  œ    Y?  lérieur,  l'autre  postérieur.  En  avant 

IV  {^u....t.t.//.....C      du  premier  se  trouve  une  épiglotle 

>\v        ^-^        //  et  une  langue  volumineuses,  en  ar- 

^^;:;:;^-j--t;^'^     gjj^         rière  du   second  une  épiglotle  plus 
„.     „.  petite  et  un  minuscule  Lourgeon  lin- 

gual. 
L'os  hyoïde   existe  des   deux    côtés. 

Il  y  a  deux  thymus,  contrairement  à  ce  qu'avance  Oeoffroy-Sainf- 
Hileire,  pour  qui  il  n'existe  ordinairement  qu'un  thymus  unique. 
Il  existe  également  deux  corps  thyroïdes. 

A  chacun  des  larynx  fait  suite  une  ti'achée,  et  chaque  trachée  est 
en  lelation  avec  deux  poumons.  I^a  configuration  de  ces  organes  est 
assez  particulière. 

Les  poumons  du  fœtus  droit  ont  tous  deux  quatre  lobes,  dont  un 
lobe  azygos  très  net  et  très  développé. 

Le  poumon  droit  du  fœtus  gauche  comprend  cinq  lobes,  dont  un 
azygos  considérable.  Son  congénère  du  cété  gauche  est  unilobé,  sans 
trace  de  sillon. 

La  portion  centrale  Je  l'appareil  circulatoire  {Sg.  V)  comprend  deux 
cœurs,  dont  l'un,  le  cœur  antérieur,  appartient  au  fœtus  droit,  et 
l'autre,  le  cœur  postérieur,  au  fœtus  gauche. 

Le  cœur  antérieur  est  quadril oculaire;  le  cœur  postérieur  est  bilo- 
culaire  par  absence  d'oreillettes. 

Des  ventricules  du  cœur  antérieur  partent  deux  gros  vaisseaux 
séparés  par  une  fenle  assez  étroite.  De  ces  vaisseaux,  l'un,  inférieur, 
représente  ''artère  pulmonaire;  l'autre,  supérieur,  forme  l'aorte  ascen- 
dante. Le  premier  émet  les  artèresTpulmonaires,  le  second  les  ai-tères 
de  la  tète  et  des  membres  supérieurs. 

Les  deux  troncs  se  réunissent  ensuite  pour  se  séparer  de  nouveau, 
fournissant  deux  branches,  dont  l'une  forme  l'aorle  descendante  du 
fœtus  droit,  et  l'autre  une  branche  d'union,  sorte  d'arcade  artérielle 
rehaut  les  crosses  aortiques  des  deux  sujets  composants. 

Le  cœui- postérieur  (dépourvu  d'oreillettes)  est  creusé  d'un  profond 
sillon  longitudinal,  et  sa  configuration  rappelle  celle  du  cœur  du 
Dugong.  Sa  portion  droite  reçoit  la  veine  cave  inrérieure  et  les  veines 
pulmonaires. 

Sa  portion  gauche  émet  des  vaisseaux  analogues  à  ceux  précédem- 
ment décrits  dans  le  cœur  antérieur.  Sur  l'arcado,  qui  relie  les  aortes 
dos  deux  sujets  et  très  près  de  la  crosse  du  sujet  droit,  prend  nais- 
sance une  artère  thyroïdienne.  Le  tube  digestif  est  simple  dans  ses 
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parlions  œsophagienoe,  stomacale  et  duodénale.  L'estomac  a  la  forme 
d'un  sao  alloDgé,  trilobé,  et  son  aspect  fait  soupçonner  son  origine 
ptr  fBsioD  de  deux  estomacs  ou  par  divieion  d'un  viscère  primitive- 
menl  a  nique. 
Ad  niveau  de  la  partie  sapérieure  du  jéjunum,  l'inteslin  se  birurque, 


Fîg.  V. 


«t  dès  lors  chaque  sujet  posséda  son  intestin  avec  eœcum,  appendice 
lenniculaire,  gros  intestin,  etc. 

Tontes  les  annexes  du  tube  digestif  sont  doubles.  Le  foie  du  sujet 
droit  est  un  bloc  qnadrangulaire  divieé  fur  sa  face  supérieure  en  deux 
parties  par  le  ligament  suspenseur.  Ce  ligament  contient  la  vaine  om- 
bilicale qai  va  ee  jeter  en  entier  dans  la  veine  porte  hépatique.  Il  n'y 
I  pas  de  sillon  de  la  veine  ombilicale  ni  du  canal  veineux  U'Aranzi. 

Le  pérîloine  entourait  complètement  le  foie. 

Il  existe  deux  ralea  inégales  et  deux  pancréas,  dont  l'nn  extrôme- 
ment  réduit. 

C  —  Nous  en  avons  fini  avec  la  description  pnre  et  simple. 
Arrivons  maintenant  à  la  recherche  du  mécanisme  de  pro- 
duction de  celte  monslruosité.  De  lous  temps,  la  monstruosité 
double  a  excité  la  curiosité  des  savimls.  On  s'est  demandé 
si  les  monstres  doubles  étaient  le  résultai  de  i'union  de  deux 
ébauches  embryonnaires  développées  sur  deux  vîlellus  ou  sur 
un  \ilellus  unique  avec  une  seule  ou  deux  vésicules  pcrmi- 
tialives,  ou  bien  encore  si  ces  monstres  ne  proxenaient  pas 
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de  la  division  d'une  seule  et  unique  ébauche  erabrj-onnaire. 

En  somme,  le  proœssus  de  formation  de  la  monstruosité  dou- 
ble peut  se  réduire  à  deux  théories  :  la  théorie  de  la  fusion  et  la 
théorie  de  la  division.  Examinons  brièvement  chacune  d'elles. 

L'opinion  que  le  monstre  double  résulte  de  l'union  et  de  la 
coalescence  de  deux  embryons  primitivement  distincts  fui  dé- 
fendue par  Meckel  et  Geoffroy  Sainl-Hilaire.  Observant  que  ces 
monstres  sont  toujours  réunis  par  les  parties  homologues, 
Geoffroy  Saint-Hilaire  créa  la  loi  de  l'umon  similaire.  Plus 
tard  Serres  fit  voir  que,  pour  que  ce  fait  survînt,  il  fallait  de 
toute  nécessité  que  l'un  des  deux  embryons  fût  inversé, 

A  cette  théorie  on  a  opposé  (Meckel,  Forster)  l'uniformité 
du  sexe,  ordinaire  aux  monstres  doubles. 

Des  œufs  peuvent  avoir  deux  vitellus  ;  il  peut  y  avoir  deux 
ovules  dans  un  même  ovisac,  comme  Bser,  Bischoff,  Bidder, 
Bruch,  etc.,  l'ont  observé,  soit  chez  les  mammifères,  soit  chez 
la  femme  ;  de  là  à  considérer  la  monstruosité  double  comme 
le  résultai  de  la  coalescence  de  deux  ébauches  embryonnaires 
résultant  de  la  réunion  de  deux  ovules  contenues  dans  le  mémo 
ovisac  ou  de  doux  blastodermes  développés  sur  le  même  œuf, 
il  n'y  avait  qu'un  pas.  Aussi  Meckel  ne  tardait-il  pas  à  dé- 
fendre celte  idée. 

Bischoff,  d'autre  part,  sur  le  chevreuil,  Bojanus  sur  la 
brebis,  Bruch  sur  la  vache  ont  observé  que,  lorsque  la  fusion 
do  deux  germes  s'opère,  il  survient  une  destruction  des  deux 
chorions  dans  le  point  de  contact  de  ces  chorions.  C'est  la  répé- 
tition du  mécanisme  qui  englobe  deux  jumeaux  dans  un  même 
chorion,  alors  que  chacun  est  pourvu  de  sa  vésicule  ombilicale. 

Cependant  Allen  Thompson,  Cl.  Bernard,  Valenciennos, 
Panum,  Daresie,  qui  répélèrent  les  expériences  d'Harvcy, 
arrivèrent  aux  mêmes  résultats  que  lui  ;  dans  les  œufs  à  deux 
jaunes,  il  se  forme  deux  embryons,  dont  l'un  est  plus  ou 
moins  déformé  et  arrêté  dans  son  développemeni,  mais  jamais 
de  monstre  double.  Ces  objections  opposées  à  la  Ihéorie  do  la 
nécessité  de  l'existence  de  deux  vitellus  pour  produire  la 
monstruosilé  double  la  firent  abandonner.  Néanmoins  Daresie, 
en  I8(>2,  et  Sangalli,  en  1807,  croyaient  encore  ([ue  pour  ex- 
pliquer la  production  des  monstres  Eusomphaliens  il  fallait 
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avoir  recours  à  l'existence  de  deux  vilellus  dans  le  même  œuf. 
Ces  monstres,  en  effet,  ont  chacun  un  ombilic  et  un  cordon, 
ce  qui  fait  supposer  deux  sacs  vitellins  et  deux  vilellus. 

Mais  les  obsen-alions  de  Bœr  sur  la  perche,  de  Valentin 
et  de  Lereboullet  sur  le  brochet,  de  Jacobî,  Coste  et  ŒUacher 
sur  les  salmones,  montrèrent  que  le  monstre  double  se  déve- 
loppant toujours  sur  un  œuf  simple,  à  un  seul  vitellus, 
l'hypothèse  précédente  tombait  d'elle-même.  Ce  premier  ré- 
sultat ne  résolvait  cependant  pas  le  problème  de  la  duplicité, 
il  restait  à  connaître  comment  ccllenii  se  produit  sur  un  seul 
\itel!us. 

Quand  Costa  eut  vu  deux  vésicules  germinalives  dans  l'œuf 
de  la  lapine,  Laurent  dans  celui  du  limaçon,  Thompson 
dans  celui  de  la  chatte.  Serres  et  Panum  sur  celui  de  la  poule, 
Kôlliker  sur  l'oMile  de  la  femme,  surgit  l'hypothèse  de 
Beneke,  Dalton  et  de  Calori,  pour  qui  les  monstres  doubles 
résultent  de  la  fusion  plus  ou  moins  précoce  (d'où  nombre  de 
variétés)  de  deux  embryons  nés  de  la  fécondation  de  deux 
vésicules  germinatives  sur  le  même  œuf.  Max  Schultze  u 
apporté  un  appui  considérable  à  cette  doctrine  lorsqu'il  a  dit 
que  les  œufs  du  vor/ex  fia/Z/CHS,  qui  contiennent  deux  vési- 
cules germinatives,  produisent  toujours  deux  embryons. 
(Wirchow's  Arch.,  Bd  VII,  1855.) 

Ahlfeld  {Die  Missbildangen  des  Menschon,  Leipzip,  1880) 
a  cependant  attaqué  cette  ingénieuse  hypothèse;  si  celle  ma- 
nière de  voir  était  juste,  suivant  lui,  on  rencontrerait  des  cas 
dans  lesquels  deux  embryons  totalement  séparés  et  ayant 
chacun  son  aire  pellucide  se  seraient  développés  sur  un  même 
vilellus;  or,  toujours  dans  le  cas  de  monstres  doubles  et  môme 
dans  le  cas  de  jumeaux  développés  sur  un  mémo  vitellus, 
l'aire  embryonnaire  était  commune.  Dareste  admet  cependant 
que  c'est  de  la  soudure  très  précoce  de  deux  rudiments  em- 
brj-onnaires  provenant  chacun  d'une  vésicule  germinsitive  que 
ré.'JuUe  la  monstruosité  double.  Chacun  d'eux  a  son  blasto- 
derme, son  aire  transparente,  son  aire  vasculaire  et  son  am- 
nios  à  l'état  d'ébauche,  mais  ces  ébauches  de  l'un  et  de  l'autre 
se  soudent,  d'où  résulte  un  seul  blastoderme;  et,  si  les  lignes 
primitives  sont  1res  rapprochées,  elles  s'unissent  également  et 
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donnent  lieu  à  un  monstre  double.  Dans  ces  circonstances, 
comme  il  s'agît  de  deux  embryons  développés  sur  le  même  vi- 
tellus  {monstruosité  univiieUiné),  il  s'ensuit  qu'il  n'y  a  rien  de 
difficile  à  comprendre  que,  s'ilya  deux  jumeaux, deux  ompha- 
losiles  ou  un  monstre  double,  ces  divers  produits  soient  ren- 
fermés dans  un  seul  chorion. 

Kfilliker,  lui,  n'admet  pas  que  les  deux  jumeaux  soient  le 
produit  de  deux  vésicules  gerrainalives,  parce  qu'alors,  dit-il, 
il  doit  se  développer  deux  blastodermes  et  deux  chorîons  ; 
mais,  en  revanche,  il  pense  que  la  présence  de  deux  taches 
{^erminiitives  dont  l'existence  a  été  démontrée  par  Wagner. 
Thompson  et  d'autres  dans  un  même  vésicule  suffisent  à  ex- 
pliquer l'exislence,  dans  certains  cas,  de  deux  amnios,  de  deux 
canaux  vitellins,  de  deux  allantoïdes,  d'un  seul  sac  vitellin, 
d'un  seul  chorion  et  d'un  seul  placenta.  Toutefois,  eu  égard 
aux  travaux  de  H-  Fol  et  de  Hcrtwig  sur  le  rôle  de  la  vésicule 
geiminative,  il  n'y  a  pas  lieu  de  beaucoup  s'urrêlerà  l'opinion 
de  KôUiker.  Il  n'en  est  pas  de  même  des  intéressantes  re- 
cherches de  H.  Fol. 

Pour  être  physiologique,  la  fécondation  paraît  devoir  être 
effectuée  par  un  seul  spermatozoïde;  si  au  lieu  d'un,  deux  ou 
trois  de  ces  filaments  mobiles  (noyaux  mâles)  arrivent  à  se 
conjuguer  avec  le  noyau  femelle,  il  en  résulte,  comme  Fol  l'a 
observé  on  1877  sur  les  œufs  d'Oursin,  une  larve  mons- 
trueuse, deux,  trois  gastrulas  au  lieu  d'une,  en  rapport  avec 
le  nombre  des  spermatozoïdes  qui  ont  pénétré  l'œuf.  D'où  Fol 
en  est  arrivé  à  penser  <[ue  ce  sont  là  des  exemples  de  mons- 
ti-uosité  double  ou  multiple  et  à  induire  qu'ils  sont  le  produit 
de  la  superfécondation. 

Les  recherches  de  Chabry  sur  les  ascidies  simples,  d'autre 
part,  nous  conduisent  à  un  processus  de  malformation  à  peu 
près  analogue. 

Celte  difficulté  de  trouver  une  théorie  irréprochable  de  l;i 
monstruosité  double  fit  surgir  la  doctrine  de  la  division  dti 
germe  et  celle  du  bourgeonnement.  Déjà  Panizza,  en  ^^52, 
disait  ne  pas  comprendre  comment  deux  corps  pouvaient  se 
fusionner  à  ce  point  qu'il  ne  restât  aucune  trace  de  duplicité 
primitive,  P.  Broca,  en  1873,  ayant  observé  deux  femmes 
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(Jfillie-Christine)  réunies  par  les  vertèbres  lombaires  et  sa- 
crées (pigopages)  dont  la  sensibilité  était  commune  aux  quatre 
membres  inférieurs,  en  conclut  qu'il  ne  devait  pas  y  avoir  seu- 
lement accolement  des  deux  moelles  épiniêres,  mais  inlrication 
complète  des  fibres  nerveuses.  Bœr,  Muller,  Vulcntin  et  plus 
récemment  encore  Dœnilz  (Arcb.  f.  Anat.,  p.  518,  1866), 
Ahifeld  CArch.  f.  GinSk.,  Bd  IX,  1876)  el  Knoch  {Bull,  de  la 
Soc.  des  naturalistes  de  Moscou,  t.  XLVI,  1873),  ont  soutenu 
la  division  d'un  germe  unique.  Dœnitz  admet  que  chaque 
moitié  de  l'ébauche  d'un  vertébré  a  la  propriété  de  former  un 
être  entier,  qui,  à  son  tour,  répète  la  division  bilatérale  et  sy- 
métrique des  viscères,  de  telle  sorte  qu'en  divisant  le  germe 
longitudinaicment,  il  en  résultera  deux  individus  plus  ou  moins 
complets,  suivant  que  la  division  s'étendra  plus  ou  moins  loin. 

Princeleau  {Tbèse  d'agrég.,  Paris,  1886),  qui  combat  celte 
théorie  en  prenant  pour  exemple  d'obstacle  la  non-syraclrie 
de  la  corde  dorsale,  n'est  pas  heureux,  car  la  corde  dorsale, 
d'après  les  recherches  de  Van  Beneden  et  Ch.  Julin,  est  pré- 
cisément formée  au  début  d'une  double  ébauche. 

Lereboullet,  en  suivant  la  monstruosité  double  sur  les  œufs 
de  brochet,  s'est  rattaché  à  la  théorie  du  bourgeonnement. 
D'après  cette  manière  de  concevoir  les  clioses,  le  monstre 
double  ne  résulte  pas  d'un  germe  qui  s'est  divisé,  mais  d'un 
germe  qui,  en  se  développant,  se  bifurque  à  cause  d'une  sur- 
abondance de  matière  plastique  embrjonnaire. 

Ranher  {Vircbow'a  Arch.,  p.  158,  1877)  adopta  cette  ma- 
nière de  voir  qu'il  exprima  sous  le  nom  de  processus  de  ra- 
diation. Le  germe,  tout  en  élant  originairement  unique,  dit 
Rauber,  se  divise  ensuite  partiellement,  tout  en  restant  réuni 
au  cercle  embrj'onnaire.  Cette  division  s'effectue  avant  la  for- 
mation du  sillon  primitif,  ce  qui  revient  à  dire  que  la  poly- 
somic  préexiste  dans  l'œuf  mûr  (Rauber). 

Gerlach,  de  son  côté  (1882),  a  obtenu  expérimentalement  des 
dicéphaies  en  vernissant  la  coquillcau  niveau  delà  cicatricule, 
sauf  en  un  point  auquel  il  laissait  la  forme  d'un  V.  Aussi 
émel-il  rhypotbèse  de  la  bifurcation,  tout  en  acceptant  la  poly- 
radîalion  de  Rauber.  Bref,  pour  notre  compte  particulier,  nous 
sommes  tout  disposés  à  adopter  la  théorie  de  la  division  d'un 
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germe  unique,  cela  en  raison  :  1»  de  la  difficulté  qu'il  y  a  d'ac- 
cepter la  fusion  assez  intime  de  deux  germes  pour  qu'il  ne 
reste  aucune  trace  de  la  duplicité  primitive  ;  2*  en  raison 
aussi  du  sexe  toujours  similaire  des  deux  fœtus. 

En  ce  qui  concerne  notre  monstre,  nous  pouvons  admettre 
qu'il  résulte  de  la  division  bilatérale  d'une  seule  ébauche  em- 
bryonnaire; division  complète  pour  la  portion  sous-brabilicale 
des  deux  fœtus,  incomplète  pour  la  partie  sus^mbilicale.  Les 
deux  ébauches  latérales  se  sont  disposées,  l'une  par  rapport 
à  l'autre,  de  façon  à  former  un  coin  ouvert  en  arrière  (partie 
postérieure  du  monstre),  et,  de  cette  façon,  s'explique  que  les 
os  médians  de  la  région  antérieure  du  crâne  et  de  la  face 
soient  restés  impairs,  tandis  que  les  os  postérieurs  du  crâne 
devenaient  doubles  et  provenaient  chacun  de  l'union  des 
parties  similaires  des  os  du  crSne  des  fœtus  opposés.  La 
même  théorie  explique  facilement  la  présence  des  deux 
colonnes  vertébrales,  des  deux  thorax  et  des  doubles  cela- 
tures  scapulaires  et  pelviennes. 

Dans  CCS  circonstances,  les  lames  latérales  se  formentcorame 
à  l'ordinaire  ;  seulement,  au  lieu  que  la  lame  d'un  côté  ren- 
contre la  lame  du  côté  opposé  du  même  embryon,  elle  rencontre 
la  lame  homologue  de  l'autre  embryon  et  s'unit  à  elle,  comme 
elle  l'aurait  fait  avec  la  lame  qu'elle  cherchait.  De  même 
pour  l'autre  côté;  de  même  aussi  pour  les  lames  céphaliques. 
Or,  comme  chaque  lame  est  constituée  par  un  feuillet  fibro- 
cutané  et  un  feuillet  flbro-intestinal,  entre  lesquels  court  le 
cœlome,  on  comprend  qu'il  y  ait  deux  thorax,  bien  qu'en  par- 
tie soudés,  dont  chaque  moitié  appartient  à  des  lames  ven- 
trales similaires,  mais  à  des  embryons  opposés. 

Il  en  est  de  même  des  intestins  formés  par  la  réunion  des 
splanchnopleures,  et  aussi  des  cavités  pleuro-péritonéales. 

Au-dessous  de  l'ombilic,  la  division  du  germe  étant  complète, 
ses  deux  moitiés  latérales  évoluent  séparément  sans  se  gêner, 
ainsi  que  le  disait  fort  bien  Major,  en  1882,  dans  un  travail 
paru  dans  les  Archives  de  physiologie  ;  aussi  y  a-t-il  deux 
abdomens  et  deux  tubes  digestifs  absolument  indépendants. 

Si  l'œsophage  est  unique,  c'est  que  très  probablement, 
comme  il  ne  s'est  développé  qu'un  seul  stomodœum,  il  ne  s'est 


by  Google 


ilUDB  DES  MOKSTfltS  DOUBLES.  57 

formé  qu'un  seul  cul-de-sac  pharyngo-œsophagien,  apparte- 
nant par  moilté  à  chacun  des  deux  fœtus.  On  pourrait  encore 
admettre,  si  l'on  estime  que  l'œsophage  est  d'origine  endo- 
dermique,  que  les  bords  similaires  des  deux  gouttières  qui 
formaient  au  début  les  deux  pré-intestins,  se  soient  réunis 
deus  à  deux  avant  que  les  deux  lubes  soient  complètement 
formés.  Il  en  serait  résulté  un  œsophage  unique,  un  seul  es- 
tomac et  un  seul  duodénum.  Mais  dans  l'estomac  un  sillon  Ion- 
}:itudinal  est  resté  comme  pour  accuser  la  tendance  à  la  divi- 
sion, à  la  bipartition,  et  il  pourrait  bien  se  faire  que  cette 
unicité  de  la  partie  supérieure  du  tube  digestif  soit  elle-mi>rae 
ie  résultat  d'une  division  incomplète  de  l'ébauche  embryon- 
naire de  cet  organe. 

L'origine  des  deux  trachées  aux  dépens  d'un  seul  tube  pha- 
ryngo-œsophagien s'explique  par  le  même  mécanisme. 

Si  on  ne  voit  qu'une  bouche,  qu'un  pharynx,  qu'une  mâ- 
choire, c'est  que  deux  des  moitiés  des  arcs  viscéraux  des  exlré- 
railés  céphaliques  des  deux  embrjons  ne  se  sont  pas  dévelop- 
[it-es  ou  ont  avorté.  Dans  ces  conditions,  les  parties  homologues 
(lu  squelette  viscéral  de  chacun  des  deux  embryons  sont 
venues  au  contact  pour  constituer  le  squelette  de  la  face 
tjiii,  en  réalité,  appartient  pour  moitié  à  chacun  des  doux 
fictus. 

De  la  disposition  des  gros  tmncs  vasculaircs  qm  sdrient 
'les  deux  cœurs,  bien  que  des  plus  curieuses  (Voy.  fig.  III), 
nous  ne  voulons  retenir  que  celle  des  gros  vaisseaux,  nu  niveau 
du  cœur  du  fœlus  gauche.  Là,  on  peut  voir  l'aorte  descendante 
de  ce  dernier  fœtus  provenir,  non  pas  de  l'aorte  ascendante, 
mais  de  l'aorte  pulmonaire,  par  suite  d'inversion  entre  l'aorte 
et  l'artère  pulmonaire.  Cette  anomalie  est  la  conséquence  de 
la  persistance  des  quatrième  et  cinquième  arcs  aortitiues  de 
chaque  côté. 

Bien  des  points  obscurs  subsistent  sans  doute  dans  l'essai 
que  nous  venons  de  tenter  pour  expli((ucr  la  production  de  la 
monstruosité  double;  certes,  nous  n'avons  pas  la  prétention 
d'avoir  levé  tous  les  voiles  qui  cacbcnl  encore  à  nos  yeux  le 
véritable  mécanisme  de  ces  formations  monstrueuses.  Notre 
buta  été  moins  ambitieux;  il  s'est  l)ornê  h  apporter  de  nou- 
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veaux  documents  à  des  chercheurs  futurs  plus  ingénieux  et 
plus  sagaces  que  nous. 


EXPLICATION  DBS   FIGURES. 


Pig.  I.  (Voy.  p.  47  et  48.) 
la  géùinlt  du  monstre  Sriole  ; 
\,  face  aniérieure. 
B,  face  postérieure. 

Fig.  II.  (Voy.  p.  40.) 
te  OBfieuee  du  monstre  Synole  : 
K,  face  latérale. 
},  face  anlériejre. 
Z,  face  supfirieure. 
i,  face  postérieure. 

Légende  générale  : 
I,  pariétal. 
i,  pariétal. 

3,  pariétal. 

4,  hemi  frontal  droit. 

5,  bàmi  ffonlal  gauche. 

6,  pariétal. 

7,  OH  intercalaire. 

8,  temporaux. 

9,  occipital  [écaille]. 
0,  ocoipital  (écaille). 
ti  temporal. 

t,  temporal. 


Fig.  III.  [Voy.p.50.) 
Base  du  crâne. 
1,  1',  f",  temporal. 
S,  sphénoïde. 
S,  occipital  lécailie). 

4,  basibccipital. 

5,  6,  exoccipilaux. 
7,  tempo raui. 


Fig.  IV.  (Voj.  p.  51.) 
Coupe  transversale  de  la  région  sd- 
périeure  du  thorax  ; 
V.  D..  colonne  vertébrale   du   si^'et 

droit. 
V.  C,  colonne   vertébrale   du   sujet 

gauclle. 
C.  C,  cfllos. 

SI.  p.,  sternum  postérieur. 
St.  a.,  Htemum  antérieur. 
T.  p.,  trachée  postérieure. 
Œ.,  œsophage. 
T.  a,,  irachée  antérieure. 

Fig.  V.  (Voy.  p.  K.J 
Caurs  el  poumons  des  deux  roetua. 
C.  g.,  C(8ur  du  foslUB  gauche  ou  cœur 
postérieur  : 
V.  G.  g.,  ventricule  gauche. 
V.  D.  g,,  ventricule  droit. 
A, a.  g.,  Borle  ascendante, 
A.  g.,  crosse  de  l'aorte. 
A.  P.  g.,  artère  pulmonaira. 
A.  t.  m.  s.,  artère  de  la   téle  et  des 

membres  supérieurs. 
V.  C.  I.  g.,  veine  cave  inférieure. 
V.  P.  g.,  veine  pulmonaira. 
C.  d.,  Coeur  du  foetus  droit  ou  coeur 

V.  G.  d.,  ventricule  gauche. 

V,  D.  d.,  ventricule  droit, 

0.  0.,  oreillettes. 

A.  a,  d.,  aorte  ascendants  droite. 

A-  d-,  aorla  descendante. 

A.  P.  d,,  artère  pulmonaire   droite. 

A.  t.  m.  s.,  artère  de  la  l61o  et  dcu 

matnj)res  supérieurs. 
A.  T.,  artère  thiroidicone. 
A.  L,arcsds  artérielle  iDterinédiairo. 
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REMARQUES    SUR    LA    SENSATION    UU    RELIEF 
D'aprèa  one  inUreutoU  Uloalon  d'opUqae  ; 


On  observe  à  Florence,  sur  la  façade  àe  la  cuthcdrale,  une 
illusion  d'opti(]ue  fort  intéressante. 

La  cathédrale  ou  Dôme  (en  italien  Duomo)  est  un  édifice 
du  XIV*  et  du  \s*  siècle,  dont  la  façade  a  été  faite  depuis 
peu  d'années  seulement.  C'est  en  1887  qu'elle  a  été  inau- 
gurée; les  architectes  qui  l'ont  construite  se  sont  otlacliés 
à  lui  donner  un  caractère  semblable  à  celui  des  autres  parties 
•lu  monument.  Elle  est,  comme  tout  le  reste,  en  marbres 
<ie  diverses  couleurs;  cependant  le  blanc  y  domine;  nous 
obsenerons  aussi  que  les  marbres  blancs  des  autres  parties 
du  Dôme  ont  été  assombris  par  l'âge  et  offrent  des  teintos 
ifrises  plus  ou  moins  obscures,  suivant  qu'ils  répondent  à  des 
'irienlations  plus  ou  moins  défavorables  ;  ainsi,  en  général,  le 
œlé  du  nord  est  le  plus  noir  de  tous  ;  il  y  a  aussi  des  différences 
entre  les  autres  côtés  ;  il  n'est  pas  utile  de  les  examiner  ici  : 
nous  retenons  seulement  un  fait,  qui  est  osscnliel  à  noter  au 
point  de  vue  de  notre  observation  ;  c'est  que  la  façade  neuve 
l'ât  la  seule  où  le  marbre  offre  une  blancheur  parfaite  et  un 
éclat  sans  tache.  Cette  condition  d'expérience  permet  d'étu- 
dier en  ce  point  des  phénomènes  d'optique  très  nets,  qui  sont 
visibles  ailleurs,  mais  qui  ne  se  montrent  pas,  d'une  manière 
aussi  brillante,  sur  les  autres  points  de  l'édifice. 

Comme  toutes   les  anciennes  éyliscs,  la  cathédrale  est 
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orientée,  c'est-à-dire  que  si  l'on  entre  dans  la  grande  nef  en 
passant  par  les  portes  de  la  façade  principale,  on  marche  de 
l'ouest  à  l'est.  En  d'autres  termes,  le  monument  présente  la 
forme  d'une  croix  latine,  dont  la  barre  horizontale  est  dirigée 
suivant  la  méridienne  du  lieu,  d'oii  il  suit  que  la  barre  ver- 
ticale est  dirigée  de  l'orient  à  l'occident.  Ainsi,  l'obserN-ateur, 
qui  se  lient  au  dehors  et  qui  examine  la  façade  neuve,  aura 
les  yeux  tournés  vers  l'est,  ou,  pour  parler  plus  exactement, 
un  peu  au  sud-est;  car,  si  l'on  veut  s'éloigner  à  une  distance 
convenable  pour  avoir  une  vue  d'ensemble,  on  ne  peut  guère 
se  placer  ailleurs  que  dans  la  via  de  Cerretani,  et  alors  on 
n'est  pas  dans  l'axe  de  l'édifice  ;  on  est  un  peu  au  nord  de 
cette  ligne. 

Le  faîte  de  l'église  est  couronné  par  un  petit  mur  de  marbre 
blanc,  où  l'on  a  ménagé,  dans  un  but  d'ornementation,  des 
vides  en  forme  d'étoile  à  six  branches, 
disposés  comme  celui  que  nous  avons 
dessiné  dans  notre  figure.  Cette  espèce  de 
balustrade  termine  l'attique  située  au  som- 
met de  la  façade  neuve  ;  elle  règne  éga- 
lement à  la  partie  supérieure  du  premier 
étage,  et  elle  se  continue  tout  autour  de 
l'édifice,  dans  ses  parties  anciennes.  On  la  retrouve  sur  le 
campanile,  qui  est  à  côté  de  l'église  elle-même  :  ce  camj)a- 
nile  est  une  tour  carrée  de  80  mèlres  de  hauteur  ;  une  de  ses 
faces  est  dans  le  prolongement  de  la  façade  neuve;  c'est  dire 
qu'il  est  orienté  de  même  que  le  Dôme  :  ses  quatre  côtés  re- 
gardent exactement  vers  les  quatre  points  cardinaux. 

Supposons  maintenant  qu'on  se  place  dans  la  via  dé  Cerre- 
tani vers  deux  ou  trois  heures  de  l'après-midi,  par  une  jour- 
née sereine,  soit  en  hiver,  soit  en  été,  il  n'importe  ;  la  seule 
condition  à  obser\'er  est  d'avoir  devant  soi  un  ciel  sans  nuages, 
et  elle  se  réalise  presque  toujours  à  Florence. 

Si  l'on  regarde  la  balustrade  attentivement,  on  voit  quel- 
ques-unes de  SCS  parties  se  détacher  sur  le  fond  du  ciel,  qui 
est  d'un  bleu  assez  vif.  Alors  il  semble  que  les  espaces  vides 
sont  remplis  par  une  pierre  bleue  ou  peinte  en  bleu,  qui  des- 
sinerait une  mosaïque  sur  le  fond  de  marbre  blanc.  Cette  illu- 
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sion  est  si  forte  qu'on  l'éprouve  malgré  soi,  alors  même  qu'on 
demeure  longtemps  à  Florence,  et  qu'on  a  l'habitude  de  voir 
le  Dôme  tous  les  jours,  et  de  s'assurer  matériellement  qu'il  y 
a  erreur.  On  ne  peut  pas  concevoir  qu'il  y  ait  là  un  vide  ;  on 
est  littéralement  convaincu  qu'il  s'agit  d'une  mosaïque  ;  nous 
en  avons  fait  l'épreuve  sur  d'autres  que  sur  nous-même.  Notre 
procédé  consistait  à  leur  dire  : 

—  Voyez  celte  mosaïque  bleue  ;  elle  est  du  meilleur  effet. 

On  admirait  la  mosaïque  ;  nous  étions  alors  dans  l'obliga- 
lion  de  démontrer  l'erreur,  et  on  refusait  de  nous  croire,  tant 
que  la  preuve  n'était  pas  faite.  Celle  preuve  était  facile;  il 
suffisait  de  se  déplacer  un  peu  ;  aloi-s  les  vides  de  la  balus- 
trade se  détachaient  sur  un  autre  fond  que  sur  le  ciel  ;  ils  se 
détachaient,  par  exemple,  sur  la  coupole  ;  on  voyait  dispa- 
raitre  ainsi  la  couleur  bleue,  et  elle  était  remplacée  par  celle 
de  la  toiture  du  Dôme. 

Diverses  circonstances,  qui  sont  particulières  à  l'édifice  de 
Florence,  contribuent  à  augmenter  l'illusion  et  à  la  rendre 
plus  saisissante. 

En  premier  lieu,  les  vides  ne  sont  pas  très  grands  ;  s'ils 
l'étaient,  l'esprit  refuserait  nalui*ellcmont  de  s'associera  l'er- 
reur des  sens,  et,  quoique  l'effet  physique  fût  le  même,  il  ne 
donnerait  pas  lieu  à  la  même  faute  d'appréciation.  C'est  ce 
ijue  j'ai  reconnu  en  examinant  la  cathédrale  de  Milan  et  bien 
d'autres  édifices  moins  célèbres,  sur  Ie.-;quels  on  a  ménagé, 
pour  l'ornementation,  dos  découpures  plus  ou  moins  variées 
qui  se  détachent  sur  le  fond  du  ciel.  L'espace  qu'elles  cir- 
conscrivent est  trop  étendu  pour  ([u'il  soit  raisonnable  de 
penser  qu'il  renferme  une  pierre  de  couleur  enchâssée  dans 
le  marbre  blanc.  Cela  suffit  pour  que  i'obser\'aleur  ne  se 
trompe  pas. 

En  outre,  la  cathédrale  de  Florence  est  ornée  de  mosaïques 
dans  toutes  ses  parties  ;  il  semble  facile  d'admelti-o  {(u'il  y  en 
a  aussi  dans  cette  région. 

Enfin,  les  petites  pointes  arrondies  que  nous  avons  figurées 
en  a  sont  soutenues  par  des  lignes  de  marbre  assez  étroites 
qu'on  voit  en  b.  A  une  certaine  distance,  ces  lignes  ne  sont 
i-Tière  visibles  ;  on  peut  avoir  la  sensation  d'une  balustrade 
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nile;  j'ai  obtenu  constamment  la  même  solution;  on  comprend 
que  les  effets  varient  beaucoup  d'un  point  à  l'autre,  suivant 
que  le  marbre  est  plus  ou  moins  gris,  et  suivant  que  le  ciel  est 
plus  ou  moins  brillant.  Les  conditions  du  phénomène  étant 
ainsi  modifiées  d'une  foule  de  manières,  on  s'assure,  à  l'aide 
de  l'épingle,  que  notre  solution  est  générale  ;  on  conçoit  que 
nous  n'insistons  pas  sur  les  positions  que  l'observateur  peut  ici 
prendre  autour  du  monument  et  dans  les  rues  adjacentes  ;  ce 
serait  incompréhensible  pour  les  personnes  qui  ne  connaissent 
pas  Florence  ;  pour  celles  qui  y  demeurent,  rien  ne  sera  plus 
aisé  que  de  répéter  sans  autres  indications,  et  de  varier  à 
volonté,  comme  nous  l'avons  fait  nous-mème,  les  points  de 
vue  et  les  circonstances  de  l'éclairage.  Ainsi,  par  exemple, 
nous  avons  dit  au  début  de  ce  travail,  pour  fixer  les  idées  et 
pour  défmir  nettement  l'illusion,  qu'il  fallait  choisir  une 
journée  sans  nuages.  On  voit  maintenant  que  l'apparition  des 
nuages  peut  devenir  un  moyen  de  supprimer  l'illusion,  ou  de 
la  faire  naître,  suivant  que  les  masses  vaporeuses  offriront  en 
passant  sur  le  fond  du  ciel  une  teinte  plus  ou  moins  éclatante, 
plus  ou  moins  grise,  plus  ou  moins  effacée. 

Appliquons  maintenant  ces  résultats  à  la  théorie  du  relief. 
Je  rappellerai  d'abord  les  principes  de  cette  théorie,  tels  que 
je  les  formulais  pour  la  première  fois  en  1881.  Je  disais  alors 
qu'il  n'est  pas  possible  d'attribuer  le  relief  à  la  vision  binocu- 
laire. Pour  s'en  convaincre,  il  suffit  de  regarder  les  objets 
avec  un  seul  œil  ;  on  reconnaît  ainsi  que  le  relief  persiste  tel 
qu'il  était  auparavant.  D'ailleurs  le  relief  est  très  énergique 
et  très  apparent  dans  l'observation  des  paysages,  et  là,  il 
s'agit  d'objets  qui  donnent  dans  les  deux  yeux  des  images 
rigoureusement  identiques. 

Quant  au  stéréoscope,  cet  instrument  procure  une  sensation 
de  relief  exagérée  et  fausse  ;  on  peut  s'en  assurer  par  le  pro- 
cédé suivant  :  il  existe  dans  le  commerce  des  épreuves  qui 
donnent  la  reproduction  des  tableaux  des  ballets  de  l'Opéra  ; 
qu'on  se  place  à  l'Opéra,  dans  une  loge  bien  située,  qu'on 
tienne  à  la  main  le  stéréoscope  et  qu'on  regarde  alternative- 
la  scène  et  l'épreuve.  On  reconnaîtra  ainsi  que  la  succession 
des  plans,  peu  visible,  et  quelquefois  même  insensible  à  i'œil 
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nu,  est  marquée  dans  l'instrument  avec  une  force  telle  que  les 
danseuses  paraissent  former  des  groupes  qui  s'écarteraient 
les  uns  des  autres  à  des  dislances  considérables,  et  dix  ou 
douze  fois  plus  grandes  que  l'étendue  de  la  scène  elle-même. 
La  sensation  du  relief  est  produite  par  la  différence  d'éclai- 
rage des  plans  observés.  Diverses  expériences  de  physiologie, 
qu'ilest  superflu  de  rappeler  ici,  prouvent  qu'un  objet  parait 
plus  ou  moins  éclairé,  suivant  qu'on  le  regarde  avec  les  deux 
jeus  ou  avec  un  seul.  De  même  l'éclairage  des  points  éloignés 
semUe  varier,  suivant  qu'ils  forment  leur  image  sur  tel  ou  tel 
point  de  la  rétine.  Ainsi,  supposons  que,  dans  une  vue  slé- 
réoscopique,  un  [loinl  soit  aperçu  par  les  deux  yeux,  un  autre 
par  l'œil  droit  seulement,  la  sensation  sera  la  même  que  si 
ces  points  étaient  plus  éclairés  l'un  que  l'autre.  Un  eflet  ana- 
loi,'ue  se  produira  si  un  point  est  vu  des  deux  côtés  par  vision 
directe,  et  si  un  autre  point  forme  son  image,  d'un  côté  sur  la 
fovea,  de  l'autre  sur  une  région  de  la  rétine  plus  ou  moins 
éloignée  de  la  tache  jaune. 

Quand  on  veut  éviter  les  causes  d'erreur,  il  faut  toujours 
étudier  les  questions  de  relief  en  prenant  pour  tableaux  à 
nbsener  des  objets  très  éloignés,  pour  lesquels  les  images 
lumineuses  des  deux  yeux  soient  identiques.  On  a  ainsi  un 
relief  absolument  indépendant  de  la  vision  binoculaire. 

C'est  ce  que  nous  avons  fait  dans  l'examen  de  l'illusion 
d'optique  qui  forme  le  sujet  de  ce  mémoire.  Or  il  y  a  là  un  fait 
ijui  se  dégage  très  bien  et  qui  peut  être  formulé  ainsi  : 

Un  point  blanc,  ou  une  figure  blanche,  vue  sur  fond  sombre, 
-se  détache  en  relief;  le  même  point,  ou  la  mêpie  figure,  deve- 
nue sombre  et  vue  sur  fond  blanc,  ne  se  détache  pas  et  paraît 
plaquée  sur  l'espace  qui  l'entoure. 

Ceci  est  très  important  ;  c'est  la  clef  de  bien  des  apparences, 
qui  sont  demeurées  jusqu'ici  à  l'état  de  mystère.  Il  en  est  une 
dont  l'histoire  se  retrouve  dans  tous  les  traités  de  physiologie. 
On  dessine  un  cercle  blanc  sur  fond  noir,  et  le  même  cercle, 
coloré  en  noir,  est  examiné  ensuite  sur  fond  blanc.  On  dit,  en 
général,  que  le  cercle  blanc  parait  plus  grand  que  l'autre, 
mais  cela  n'est  pas  vrai  :  on  le  démontre  par  une  expérience 
bien  connue.  Il  suffit  d'avoir  une  glace  élamée,  dans  laquelle 
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on  a  réservé  un  cercle  dépoun'u  do  lain.  Ou  rôcluii-e  en  ar- 
rière, le  cerelo  est  brîUanl  sur  fond  sombre  ;  on  l'éclairé  en 
avant,  le  cei-cle  est  sombre  sur  fond  bnllanl.  On  mesure  suc- 
cessivemeiil  le  cercle,  dans  les  deux  cas,  avec  une  bonne 
lunelte  micrométrîijue  ;  on  li-ouve  le  même  résullat.  Or,  ce 
<lu"on  mesure  ainsi,  c'est  l'image  rétinienne,  et  pas  autre 
chose  ;  c'est  donc  par  une  erreur  de  lan^Hue  qu'on  dit  que  le 
cercle  blanc  parait  plus  grand  ;  il  ne  parait  ni  plus  grand  ni 
plus  petit,  ou,  du  moins,  s'il  est  vrai  qu'il  semble  plus  grand, 
c'est  qu'il  y  a  la  une  erreur  d'appréciation  dans  laquelle  les 
sens  n'apportent  pas  leur  contribution  pour  tromper  l'obsena- 
teur.  L'erreur  psi  tout  entiêi-e  dans  le  travail  de  l'esprit. 

Eh  bien  !  la  vérité,  c'est  que  l'erreur  n'existe  pas  ;  le  ceri'le 
blanc  sur  fond  noir  ne  parait  pas  plus  grand  ;  il  parait  seule- 
ment faire  un  relief  que  l'autre  cercle  ne  fait  pas.  Il  offre 
ainsi  un  aspect  plus  saisissant  et  plus  remarquable  ;  c'est  ce 
que  l'on  traduit  mal,  et  d'une  manière  incorrecte,  en  disant 
qu'on  le  voit  plus  prand. 

L'observation  des  astres  offre  de  norabi-eux  exemples  de  ce 
genre  d'appréciation.  Il  est  bien  entendu  que  nous  ne  ferons 
ici  aucune  allusion  aux  faits  de  diffraction  instrumentale  étu- 
diés par  M.  Wolff  et  par  M.  Backhuysen  en  187!â.  Nous  ne 
parlons  que  des  apparences  qu'on  observe  à  l'œil  nu  ou  avec 
un  oculaire  mal  mis  au  point,  ou  de  celles  qui  se  monli-ent 
dans  les  lunettes  et  qui  peuvent  servir  à  déterminer  le  fonc- 
tionnement physiologique  de  nos  organes. 

il  y  a  d'abord  un  fait  singulier,  qui  prouve  bien  que  les 
objets  noirs,  entourés  et  encadrés  de  blanc,  ne  font  pas  de 
relief,  et  que  nous  ne  parvenons  pas  a  leur  attribuer  un  relief 
appréciable,  s'ils  sont  hors  de  notre  portée,  et  si  quelque  pro- 
cédé d'observation  ne  vient  pas  remédier  ù  rimjierfection  do 
nos  organes.  C'est  l'étude  des  lâches  du  .soleil.  Jamais  aucun 
astronome  n'a  été  conduit  à  supi>oser  qu'elles  puissent  foi-mer 
«ne  saillie  quelconque  sur  la  surface  du  globe.  Cependant,  à 
l'époque  où  les  analyses  specti-ales  n'avaient  pas  encore  per- 
mis de  connaître  exactement  la  constitution  physique  du  so- 
leil, toutes  les  hypothèses  étaient  permises  à  cet  égard. 

Nous  mettrons  en  présence  de  ce  fait  celui  de  l'observation 
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(les  montagnes  de  la  lune,  dont  les  siiraniels  sont  rorlemenl 
éclairés  par  le  soleil,  tandis  que,  sur  les  {«nies  et  au  fond  des 
rirqucs,  tout  est  encore  dans  l'onibi-e.  A  une  épo<iue  où  l'on 
n'avait  aucun  moyen  de  mesui-er  les  dimensions  des  inégalités 
(le  la  surface  lunaire,  tous  les  astronomes  ont  élé  d'acconl 
|)Our  admettre  qu'il  y  avait  la  des  côtes  et  des  remparts  for- 
maat  un  relief  très  évident,  et  c'est  encore  l'impression  <]u'é- 
(irouvent  les  pei-sonnes  étrangères  à  l'observation  du  ciel, 
lorsqu'elles  regai-denl  pour  la  première  fois  lcdis(|ue  de  notre 
satellite  dans  les  télescopes. 

La  lumière  cendrée  parait,  dit-on,  appaHenii-  à  un  cercle 
[ilus  petit  que  le  croissant.  Cela  n'est  pas  exact.  Le  croissant 
fait  un  relief  vigoureux  sur  le  fond  du  ciel  et  sur  celui  de  la 
lumière  cendrée,  qui  ont  à  peu  près  la  môme  teinte  ;  il  en  ré- 
sulte que  les  deux  disques,  à  savoir,  le  dis<iue  incomplet  de 
ta  lumière  cendi-ée  et  le  disque  dont  le  croissant  ferait  partie, 
[laraissent,  non  pas  de  grandeurs  différentes,  mais  situés  dans 
lies  plans  différents. 

Je  pourrais  multiplier  ces  exemples  ;  je  me  bornerai  ii  en 
ciler  encore  un  seul:  il  est  pris<lans  l'hisloire  des  images  d'ir- 
radiation. Ces  images  observées,  soit  dans  les  étoiles,  soit  dans 
la  lune  et  le  soleil,  donnent  la  sensation  exacte  d'objets  situés 
rians  le  ciel,  et  plaqués  dans  l'astre  même  qu'on  observe.  Cela 
est  surtout  remarquable  pour  la  lune;  il  ip'esl  arrivé  plus 
il'une  fois  que  les  itersonnes  à  qui  j'ai  fait  voir  ces  images 
m'ont  dit,  sans  aucune  provocation,  sans  aucune  suggestion 
(le  ma  part  :  «  Mais  voilà  (jui  est  étrange  ;  l'épingle  est  dans 
h  latte  !  » 

C'est,  en  effet,  ce  qui  doit  avoir  lieu,  d'après  nos  principes; 
l'image  de  l'épingle  est  un  dessin  noir,  contenu  et  encadré 
dans  le  fond  de  ta  lune,  qui  est  blanc,  donc  il  ne  peut  donner 
aucune  sensation  de  relief. 

Il  est  inutile  de  pousser  plus  loin  l'cnumération  de  ces  sortes 
lie  faits  ;  on  conçoit  qu'à  l'avenir,  nu  lieu  de  les  rapporter  a 
l'irradiation,  c'est-à-dire  à  une  cause  vague  et  indéterminée 
qui  ne  représente  rien  de  snli.sfaisnnt,  il  faudra  les  attribuer 
aux  effets  de  la  sensation  du  relief,  qui  seuls  peuvent  en  don- 
ner une  explication  rationnelle. 
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DE  L'INNERVATION   DES  GLANDES  PAROTIDES 
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nÉCOUVEHTE   DES    NERFS    EXaiO-SÉCRËTOIRES 


Pir    H.    HOUBSU 

Chef  dci  innu  ualomiqars  k  l'Écsle  iHérinure  d'illorl. 


(Trarail  du  Iftboraioire  d'analomic  de  l'Écolt  Tétérinaire  d'Airoii.) 


Les  recherches  physiologiques  ont,  depuis  1850,  été  assez 
fécondes  en  résultats  pour  que  l'on  ait  pu  édifiera  peu  près 
coraplèteraenl  la  théorie  des  nerfs  excito-sécrétoires.  Je  dis  à 
peu  près  complètement,  parce  cjue  si  certains  points  de  cette 
théorie  ne  sont  pas  contestés  ouvertement,  ils  le  sont  lacite- 
ment,  ou  tout  au  moins  restent  soumis  à  de  nombreuses 
restrictions. 

Je  veux  parler  surtout  des  origines  réelles  des  nerfs 
moteurs  des  glandes  que,  par  esprit  de  généralisation,  l'im- 
mortel CI.  Bernard  semblait  avoir  toutes  placées  dans  le 
facial  ! 

Les  découvertes  que  j'ai  faites  depuis  un  an  et  les  résultats 
démonstratifs  que  j'ai  obtenus  sur  les  nerfs  excito-sécrétoires 
des  glandes  parotides  semblent  justifler  ces  réser\'es.  Ce  sont 
ces  données  nouvelles  que  je  me  propose  de  faire  connaître.  Je 
les  résumerai  aussi  brièvement  que  possible,  en  élaguant  de 
mon  travail  complet  tout  ce  qui  n'est  pas  indispensable,  même 
les  détails  analomiques  qui  sont  par  trop  spéciaux,  et  que  l'on 
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ne  pourrait  mettre  à  profit  dans  beaucoup  de  laboratoires  de 
physiologie. 

Je  dirai  quelques  mots  seulement  de  l'état  dans  lequel  se 
trouvait  la  question  des  nerfs  excito-sécréloires  de  la  parotide; 
je  ferai  ensuite  une  description  succincte  du  côlé  purement 
anatomique,  etenfin  je  terminerai  parla  question  capitale,  à 
mon  avis,  l'expérimentation  physioIogii]ue  cl  les  conclusions. 

Historique. —  Lorsque  l'on  consulte  les  idées  des  anciens 
physiologistes  sur  le  mode  de  fonctionnement  des  glandes 
dans  l'acte  de  l'insalivation,  on  voit  qu'elles  n'étaient  consi- 
dérées que  comme  de  véritables  filtres,  jouant  un  rôle  acces- 
soire et  purement  passif.  L'hypothèse  permettant  d'expliquer 
la  sécrétion  ou  plutôt  l'excrétion,  était  basée  tout  entière  sur 
le  principe  des  pressions  intra-vasculaircs  (différences  des 
pressions  artérielles  et  veineuses), 

A  une  époque  plus  rapprochée,  Milschcrlich  (18^7)  fit 
intervenir  le  système  ner\'eux,  tout  en  bornant  son  influence 
au  mécanisme  de  l'excrétion.  Mais  du  jour  oiJ  Cl.  Bernard 
eut  réfuté  ces  anciennes  données,  et  généralisé  l'idée  du  raie 
prépondérant  du  système  ner\'eux  dans  la  sécrétion  elle- 
même;  du  jour  où  Ludwig  eut  donné  la  démonsti-ation 
péremptotre  de  l'inefUcacité  des  pressions,  tes  opinions 
anciennes  durent  tomber  dans  l'oubH. 

Des  travaux  de  Ludwig,  Cl.  Bernard  et  ScIiilT,  il  résulta, 
que,  par  généralisation  d'idées  parfaitement  établies,  les 
glandes  furent  toutes  considéi-ées  comme  [(ourvues  de  doux 
sortes  de  nerfs  antagonistes  : 

Les  uns  sous  la  dépendance  du  système  sympathique  (cons- 
tricteur des  vaisseaux);  les  autres  sous  lu  dépendance  du 
système  cérébro-spinal  (dilatateurs  des  vaisseaux). 

Pllûger  d'abord  et  Heidenhain  ensuite,  dans  des  recherches 
d'une  précision  remarquable,  montrèrent  qu'en  dehors  des 
filets  ner\'eux  vasculaires  (constricteurs  et  dilatateuiiî)  il  exis- 
tait dans  les  nerfs  glandulaires  des  (il)rcs  sécrêtoires  pro- 
prement dites  et  des  libres  trophiques,  à  terminaisons  inlra- 
épithéliales. 

L'expérience,  restée  classi<iue,  de  la  galvanisation  de  la 
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corde  du  tympan  avait  seule  formé  la  base  de  ces  théories  et 
ouvert  la  voie  des  recherches;  il  devait  exister  des  nerfs 
excito-sécrétoires  pour  chaque  glande;  un  seul  était  connu: 
la  corde  du  tympan.  Restait  â  découvrir  les  autres. 

Après  une  série  d'expériences  infructueuses  relatives  à  la 
recherche  du  nerf  sécréteur  de  la  parotide,  chez  le  chien. 
Cl.  Bernard  dit  avoir  réussi  enfin  dans  une  dernière,  et  il 
décrivit  comme  nerf  excito-sécrétoire  plusieurs  petits  fdels 
accolés  i\  l'auriculo-lemporal  et  fournis  à  ces  derniers  par  le 
facial  {Leçons  sur  le  système  nerveux).  Partant  du  ganglion 
génicuié,  ces  filets  parcouraient  io  nerf  petit  pétreux  super- 
ficiel aboutissant  au  ganglion  otique,  et  de  là  gagnaient  la 
branche  auriculo-temporale  du  trijumeau  pour  pénétrer  avec 
elle  dans  la  pai-otido,  (Schiff,  Cl.  Bernard,  Nawrocki.)  Telles 
étaient  sur  l'innervation  des  glandes  parotides  les  connais- 
sances fort  incertaines  dont  la  physiologie  actuelle  était 
redevable  à  Cl.  Bernard  et  ses  continuateurs. 

Mais  il  faut  bien  reconnailre  que  l'expérience  de  Cl.  Bernard, 
non  seulement  ne  devint  pas  classique,  mais  fut  totalement 
laissée  de  côté.  Les  données  fournies  n'étaient  d'ailleurs  pas 
assez,  précises,  et  l'inlerpréUition  des  résultats  obtenus  pas 
suffisamment  bien  établie.  Les  travaux  relatifs  à  ^inne^^'ation 
des  parclides  furent  abandonnés. 

Ma  bonne  fortune  et  un  peu  de  patience  m'amenèrent 
l'hiver  dernier  à  des  résultais  absolument  nouveaux  et  totale- 
ment inconnus  jusqu'alors. 

Dans  une  première  communication  â  la  Société  de  biologie 
(mars  1888),  je  fis  connaître  le  nerf  excito-sécrétoire  de  la 
parotide  chez  le  bœuf.  Depuis  cette  époque,  je  trouvai  succes- 
sivement les  mêmes  nerfs  chez  le  cheval,  le  mouton  et  le 
porc. 

Je  dois  cependant,  dès  maintenant,  avouer  mes  insuccès 
complets  sur  le  chien,  I^es  résultats  annoncés  par  Cl.  Bernard, 
sur  lesquels  il  n'a  d'aîUeui's  guère  insislé,  élaient  sans  doule 
bien  loin  d'offrir  la  netteté  de  ceux  de  la  corde  du  tympan, 
car  depuis  sa  publication,  personne,  à  ma  connaissance,  ne 
les  a  conlirmés. 

J'ai  essayé  par  toutes  les  faijons  possibles,  et  nombre  de  fois 
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ije  i-épéler  celle  expérience:  jamais  je  n'ai  obtenu  de  fait  sail- 
Uol.  La  senle  chose  que  je  sois  nutopîsé  à  appuyer,  c'est  quo 
l'excitation  au  bout  céphalique  du  sympathique  est  toujours 
sui\ie,  chez  le  chien,  d'une  salivation  pai-otidionnc  marquée. 

AsATOMiE.  —  Chez  tous  les  animaux  sur  lesquels  ont  porté 
mes  expériences,  les  nerfs  excito-sécrétoires  de  la  pai-otide 
îont  toujours  des  dépendances  apparentes  de  l'une  de* 
branches  du  trijumeau,  le  nerf  maxillaire  inférieur. 

Bœuf —  C'est  en  disséquant  les  nerfs  crâniens  tiu  bœuf 
(fue  je  fus  frappé  d'une  dis{)osition  fort  remarquable  du  nerf 
buccal.  Au  lieu  de  se  rendre  simplement  à  la  poche  de  la  joue, 
comme  on  le  voit  chez  le  cheval,  ce  nerf  fournit  en  outre  do 
nombreuses  divisions  glandulaires,  destinées,  soit  aux  glandes 
molaires,  soit  à  la  parolide. 

Les  filets  pnrotidiens  constituent  un  cordon  nerveux  asse^ 
ïoiuraîneux  (de  deux  millimcti-es  de  diamètre  environ),  qui  so 
détache  du  buccal  sous  le  muscle  massétor,  pour  émerger 
au  bord  antérieur  de  ce  muscle  Iransvei-salemeut  à  In  direc- 
tion du  canal  de  Sténon.  Arrivé  au  contact  rie  ce  conduit,  il  s'y 
accole  intimement  en  suivant  son  bord  supérieur  i)our 
accomplir  ensuite  un  trajet  récurrent  jusqu'à  la  glande  paro- 
tide qu'il  aborde  par  sa  face  profonde,  sans  quitter  le  canal, 
el  dans  la  substance  de  laquelle  il  se  perd  tout  à  fait. 

Cheval.  —  Chez  le  cheval,  le  nerf  excilo-sécrétoire  de  la 
parotide  semble  être,  comme  celui  du  bœuf,  une  dépendance 
du  trijumeau.  Constitué  par  quatre  ou  cinq  lilets  rapprochés 
les  uns  des  autres,  on  peut  l'isoler  depuis  le  gliinglion  de 
Oasser.  De  ce  point,  il  s'accole  soit  au  sous-zygoma tique,  soil 
au  nerf  maxillaire  inférieur,  descend  à  la  sui-face  de  la  poche 
gutturale,  perdu  dans  le  plexus;  gagne  le  bord  externe  de  la 
veine  maxillaire  interne  avec  laquelle  il  contracte  des  adhé- 
rences assez  intimes,  se  plonge  dans  l'épaisseur  de  la  parotide 
vers  le  milieu  de  son  bord  antérieur  el  s'y  épuise  bientôt  après 
s'être  divisé. 

Mouton. — Les  nerfs  parotidiens,  chez  le  mouton,  se  trouvent 
avoir,  comme  chez  le  bœuf,  un  trajet  absolument  rétrograde. 
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Se  détachant  du  buccal  sous  le  masséter  exieme,  les  filets 
nen'eux,  au  nombre  de  deux  principaux,  se  réfléchissenl  im- 
médiatement en  haut  en  se  plaçant  :  l'un  au  bord  supérieur, 
l'autre  au  bord  inférieur  du  canal  de  Stenon.  Rapprochés  l'un 
de  l'autre  uu  point  où  ils  abordent  la  parotide,  ils  ne  lardent 
pas  à  se  diviser  et  â  s'épuiser  dans  répais>eurf[e  la  glande  en 
se  conformant  à  la  rèjrJe  énoncée  précédemment. 

Porc.  —  Je  ferai  remarquer,  tout  d'abord,  que,  contraire- 
ment à  certaines  opinions  courantes,  la  parotide  offre  chez  le 
porc  deux  lobes,  l'un  supérieur,  dont  la  position  et  les  rapports 
correspondent  exactement  à  ce  que  l'on  constate  chez  les 
autres  animaux  et  que,  par  homologie,  j'apfiellerai  \aparotide 
normale;  l'autre,  inférieur,  qui  descend  Jusqu'à  Fenlrée  de  la 
poitrine  sur  les  parties  latérales  de  la  trachée,  en  avant  de  ta 
gouttière  jugulaire,  et  que  je  désignerai  sous  le  nom  de  paro- 
tide supplémeataire.  Ces  deux  lobes  ne  possèdent  d'ailleurs 
qu'un  seul  conduit  excréteur. 

Ainsi  constituée,  la  parotide  du  pore  possède  dcax  nerfs 
excito-sécréloires  différents.  L'un  est  destiné  au  lobe  inférieur 
(j>ar(itide  >upplémen taire)  et  rappelle  les  nerfs  parotidiens  des 
ruminants,  l'autre  au  lobe  supérieur  (parotide  normale),  sem- 
blable à  celui  des  solipêdes. 

a.  Serf  de  la  parotide  supérieure.  — Se  séparant  du  tronc 
d'orijHne  en  arrière  et  au-dessous  de  l'articulation  lemporo- 
maxi!Liire.  il  .«e  porte  directement  vers  la  parotide,  l'aborde 
par  la  face  profonde  et  s'y  épuise  bientôt  après  avoir  croisé  le 
laciaL 

b.  yerf  de  la  parotide  inférieure.  —  Il  émane  du  nerf 
mylo-byoidien  au  point  où  il  s'engage  sous  le  muscle  du  même 
nom,  juste  au  bord  antérieur  du  muscle  pterjgoïdien  interne. 
Formé  de  deux  divisions,  la  première,  antérieure  et  la  plus 
petite,  se  porte  vers  la  scissure  maxillaire  avec  le  canal  de 
Slénon;  la  seconde,  plus  volumineuse  et  récurrente. — Cette 
dernière  sateUite  de  l'artère raylo-hjoidienne (bord  antérieur) 
croise  en  dehors  le  rameau  inférieur  du  facial,  gagne  le  canal 
de  Sténon  et  se  plonge  à  l'extrémité  antérieure  de  la  face  pro- 
fonde de  la  glande. 
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EwÉHiiiENTATroîi  PHYSIOLOGIQUE.  —  L'expéHiDeiilalion  phy- 
siologique diffère  quelque  peu  suivant  qu'on  s'adresse  à  tel  ou 
tel  animal  ;  mais  l'exposé  anatomique  que  je  viens  de  faire 
semble  en  indiquer  d'avance  toutes  les  conditions.  Si,  en  effet, 
le  trajet  récurrent  de  la  plupart  de  ces  nerfs,  leurs  connexions 
avec  les  canaux  excréleurs,  leur  distribution  exclusivement 
glandulaire  constituaient  de  ferles  présomptions  sur  leur 
fonction  physiologique,  ces  présomptions  n'étaient  pas  sufli- 
santee;  il  leur  fallait  la  sanction  de  l'expérience.  J'indiquerai 
donc  le  manuel  opératoire  employé  pour  chaque  animal  et  je 
consignerai  ensuite  les  résultats  obtenus. 

EXPÉRIENCES 

BœaC  —  L'isolement  dn  nerf  parolidien  du  bœurest  d'une  si  grande 
simplicité  qu'on  pourrait,  à  la  rigueur,  le  faire  uur  l'animât  debout  ï 
mais  comme  la  brutalité  des  mouvementé  de  défense  pourrait  mettre 
l'opérateur  quelque  peu  en  dangei*,  il  est  préférable  d'agir  aur  la  bât« 
«Hichée  et  mCme  anesthésiée,  dans  le  cas  où  l'on  veut  prolonger  l'ex- 
périence. 

Cette  anesthésie  s'oblienl  d'ailleurs  instantanément  par  le  procédé 
adopté  à  Alforl  pour  lea  animaux  soumis  à  des  opérations  eKirurgi- 
cales:  l'injection  inlra-relueuse d'une  solution  titrée  de  chlorsl.  La  tète 
étant  portée  et  maintenue  dans  l'exlenaion,  il  suf/il  iTincifier  la  peaa  et 
k  peëucier  sar  ane  longueur  de  trois  oa  quatre  centimètres  au  aiveaa 
de  la  BcisBure  maxillaire,  sar  le  bord  iniéro-postvriear  du  inaacJe 
mastéter.  Les  deux  lèvres  de  la  plaie  étant  alors  écartées  à  l'side 
d'érigneo  mousses,  on  découvre  et  on  isole  du  même  coup  le  canal  et 
la  nerf.  Le  second  lempa  de  l'opération  comprend  l'établissement  de  la 
fistule  parotidienne  par  introduction  d'une  canule  de  verre  ou  de  métal 
dans  le  csnal  de  Sténon,  la  ligatura  et  la  seclion  du  nerf  sécréteur. 

Mais  on  peut  remarquer  tout  d'abord  que  le  simple  tiraillement  du 
nerf  provoque  la  sécrétion,  et  que  la  ligature  dôltrcnine  des  réactions 
iooveat  violentes  ai  le  sujet  n'est  pas  anestbùsié. 

Ce  fait,  conalaat  dans  as  maaifeatation,  m'avait  porté  à  croire,  dès  le 
débnt,  quoique  avec  beaucoup  d'hésitation,  que  ce  nerf  excito-secréloire 
n'était  pas  simplement  moteur,  ainai  que  pouvaient  le  donner  à  penser 
lea  connaissances  actuellea,  mais  qu'il  élait  aussi  sensible. 

Craignaut  une  fausse  interprétation,  crsigaant  que  cette  aaneibtlité  ne 
fâl  apportée  par  des  Blets  étrangers,  je  m'attachai  plusieurs  fois  à  un 
isolement  aussi  rigoureux  que  possible,  et  le  fait  persista.  J'étais  donc 
amené  A  en  déduire  qu'en  dehors  des  fllrea  motrices  vasculaires  et 
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glandutaîras  propres,  il  y  avait  aussi  des  ESn-oa  MOMlivas;  et  je  dois 
ajouter  que  le  mâine  fait  se  retrouve  chez  les  autres  snianx. 

La  section  du  nerf  en  deçà  de  la  ligature  est  invariablement  mrrîe 
d'une  paralysie  à  peu  près  complète  de  la  glande.  Je  dis  à  peu  près 
complète,  et  non  pas  absolue,  parce  qu'en  eflet,  il  m'est  arrivé  dans 
plusieurs  cas  de  voir  persister  un  écoulemeni  en  gouttes,  extrêmement 
leal;  mais  il  n'y  a  lu  rien  qui  doive  étonner.  L'interprétation  ou  l'ex- 
pUcûtion  en  est  simple  et  irréfutable.  Deux  causes  peuvent  éti'e  invo- 
quées :  la  première,  c'est  l'oubli  involontaire  dans  l'isolement  du  nerf 
de  quelques  flle'.s  nerveux;  la  seconde,  c'est  la  sécrétion  ininterrompue 
de  la  parotide  chez  le  bœuf. 

Mon  ancien  maître,  M.  le  professeur  Colin,  a,  en  efTel,  démontré  que 
dans  les  intervalles  des  repas,  et  même  pendant  l'abstinence,  la  fono- 
lion  parolidienne  persiste  alors  qu'aucune  excitation  quelconque  ae 
peut  èlre  invoquée  pour  la  mise  en  activité  du  nerf  paretidien.  C'est 
dans  cette  particularité  fonctionnelle  que,  à  mon  avis,-  se  trouve  Tex- 
plicationdu  fait  ci-dessus  énoncé;  d'autant  que  l'injection  de  substances 
sapides  dans  la  bouche  et  l'introduction  de  matières  alimentaire»  restent 
sans  effets  marqués. 

Que  l'on  vienne  maintenant,  à  l'aida  de  l'appareil  de  Du  Bois  Rey- 
mond,  k  soumetire  le  bout  périphérique  du  nerf  à  un  courant  élec- 
triqud  de  très  faible  inleDsilé,  et  iustanlanément  on  verra  se  produire 
une  saUvatioa  abondanle.  En  augmentant  progressivement  la  puissance 
du  courant  galvanique,  l'écoulement  devient  plus  rapide  pour  atteindre 
bientût  son  muximum.  Un  jet  continu  se  substitue  à  l'émission  en 
gouttes  serrées  à  l'extrémité  de  la  canule,  et  persiste  sans  aucun  ra- 
lentissement pendant  toute  la  durée  de  l'excitation. 

Si  l'on  arrête  l'excitation,  la  sécrétion  est  suspendue;  mais  après  un 
effet  rétroactif  variable  de  quelques  secondes  à  une  minute,  l'écoule- 
ment diminue  graduellemeut  et  s'arrête  enlln  pour  reprendre  sa  vitesse 
primitive  sous  l'intluence  d'une  nouvelle  excitation.  En  étudiant  les 
phénomènes  circulatoires  pendant  la  durée  de  l'application  du  courant 
électrique,  on  peut  euregiatrer  tout  ce  qui  a  été  déjà  si  savamment 
décrit  pour  la  glande  maxillaire.  Je  n'inEÎsle  donc  pas  sur  ce  point, 
car  je  ne  ferais  que  réé^liter  des  faits  connus  de  tous. 

Mais  ce  que  je  tiens  parliculièrement  à  mettre  on  relief,  c'est  7*1111- 
possibililv  apparente  d'arriver  à  l'épuisement  de  la  glande. 

J'ai  fait  à  ce  sujet  plusieurs  expériences  dans  le  double  but  de  cal- 
culer la  durée  de  réaistunce  à  l'épuisement  et  d'observer  les  modiflca- 
lions  hisloiogiques  ou  autres  qui  pouvaient  se  produire. 

Mes  espérances  furent  déçues  et  le  résultat  fut  négatif  dans  les 
deux  cas. 

Dans  la  première  de  ces  expériences,  une  excitation  forte  fut  appli- 
quée sans  aucune  interruption  pendant  une  heure  et  demie.  I^a  vitesse 
de  l'écoulement  reste  d'une  uniformité  parfaite,  depuis  le  début  jusqu'à 
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]k  fia,  et  l'on  obtint  huit  litres  d'une  salive  clair»,  limpide  et  tranapa- 
rente.  Aucune  modiBcalion  hiatolngique  appréciable  ne  put  être  re- 
connue an  Diicroscope. 

Dana  la  seconde  de  ces  expériencea,  l'excilalion  fut  poasaée  au  maxi- 
mam,  pendant  quatre  beurea:  la  quantité  de  aarive  recueillie  Tut  énorme, 
mais  l'épuisement  resta  à  atteindre.  Par  contre,  le  courant  électrique 
amena  une  destruction  pro^ssive  du  nerf  su  niveau  des  conlacta ,  de 
telle  fiorle  que,  laissunt  de  cété  la  quealion  de  durée,  la  aolulion 
semble  encore  comporter  des  dirUculléa  matérielles  aasez  grandes. 

Chevai.  —  C'est  cfaez  le  cheval  que  lea  difUcultéa  opératoires  aont 


Fig.  1. 

J.,  jugulaire;  f,  nerf  (Sciai;  est.,  cona]  de  SlénoD; 

a.  p.,  nerf  parolidien. 

le  pluB  grandes,  et  que  les  accideat«  possibles  sont  le  plua  nom- 
breux. J'ai  bientat  trouvé  le  procédé  inexécutable  de  Cl.  Bernard  poui 
la  parotide  du  chien. 
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76  Mousso. 

C'est  à  l'aide  du  décollement  de  la  parotide  par  son  bord  antérieor 
que  Pexpérionce  peut  seulement  être  conduite  avec  sûreté. 

Voici  1b  manuel  opératoire  auquel  je  me  suis  arrêté  : 

Sur  un  cheval  couché  sur  une  table  d'expérience  et  anesthésié,  on 
fait  nue  iacisiou  verticale  sur  le  bord  postérieur  du  maxillaire  et  cor- 
respondanl  à  la  limite  antérieure  de  la  parotide. 

Cette  incision  doit  porter  sur  tout  l'espace  compris  entre  Fartère,  le 
veine  sous-xygomalique  et  h  tronc  du  facial  en  haut  ;  et  la  branche  in- 
férieure externe  de  l'artère  maxillo- musculaire  en  bas.  Il  faut  éviter 
avec  le  plus  grand  soin  toute  espèce  d'hèmorrhagie,  et  i-ecourir,  s'il  ; 
a  lieu,  à  l'emploi  du  thermo-cautère. 

Cela  fait,  ou  décolle  soigneusement  le  bord  antérieur  de  la  parotide 
en  le  maintenant  soulevé  en  arrière  h  l'aide  d'éri^-nes  moussus.  l.es 
filets  parotidiens  apparaissent  alors  au  fond  d'une  plaie  anfractueuse 
et  irréguliéra,  sur  le  bord  externe  de  la  veina  maicillaira  interne. 

Le  dernier  temps  de  l'opération,  l'isolement  et  la  ligature  est  déli- 
cat, car,  par  suite  des  adhérences  du  nerf  et  de  la  vaine,  on  se  trouve 
exposé  à  blesser  cette  dernière.  L'accident  m'est  arrivé  deux  fois,  et 
si  légère  que  soit  la  blessure  un  Ootde  sang  s'échappe,  et  l'expérience 
doit  èti-e  abandonnée.  La  longueur  du  nerf  sur  laquelle  on  peut  agir 
ne  dépae^e  pas  un  centimètre  et  demi;  c'est  dire  que  les  plus  grands 
ménagements  doivent  être  pris  pendant  les  différentes  manœuvres 
auxquelles  on  le  soumet. 

En  résumé,  le  manuel  opératoire  de  l'expéi'ience  est  d'uDe  très 
grande  dintcullé,  sauf  la  fistule  au  canal  de  Sténon. 

1,'excilalatiou  galvanique  du  nerf,  pratiquée  avec  un  courant  de 
moyenne  inteneilé,  donne  lieu  à  un  écoulement  salivaire  immédiat. 

La  cess.ilion  de  l'excitation  amène  de  même  une  intermittence  dans 
l'écoulement. 

J'ai  pu  ainsi  recueillir  en  quelques  instants  jusqu'à  5O0  grammes 
d'une  salive  toujours  trouble,  grumeleuse  et  opalescente. 

Moaion.  —  On  peut  agir  indistinctement,  soit  sur  l'aaimal  non  anes- 
théaié,  soit  sur  l'animal  endormi. 

L'opéiation  peritietlant  l'isolement  du  canal  de  Sténon  et  des  filets 
nerveux  est  simple.  Ou  sait,  en  effet,  qu'ici  le  conduit  salivaire  passe 
directement  à  la  surface  du  masséter,  et  qu'il  se  trouve  en  rapport 
immédiat  avec  les  fllets  parotidiens  qui  lui  sont  accolés.  I)  suHil  donc 
d'inciser  la  peau  et  le  peaucier  vers  le  tiers  inréi-o-poetérieur  de  la  i^ 
gion  messëlGriue  sur  une  longueur  de  1  à  S  centimètres.  L'éloignement 
des  deux  lèvres  de  la  plaie  met  à  découvert  ce  que  l'on  cherche,  bien 
que  les  filets  nerveux  soient  souvent  masqués  par  la  petite  quantité  de 
HBiig  qui  s'épanche  toujours.  Très  ténus  (grosseur  d'une  aiguille  fine), 
IIh  no  sont  formés,  ainsi  que  j'ai  pu  le  reconualtre  sur  des  coupes  bie- 
tologiijuos,  que  d'un,  plua  rarement  de  deux  ou  trois  faîaceaux  de 
libres  nerveuses,  munis  chacun  d'une  gaine  périnévrique. 
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Il  esl  bon  de  faire  rinc»ion  un  peu  en  arrière,  aSa  d'éviter  toute 
rencoDlre  avec  les  rameaux  du  facial. 

L'application  du  courant  gnlvanique  fait  se  dérouler,  en  petit,  la  tue- 
ceiston  des  phénomènes  que  j'ai  d^b  signalés  chex  le  bœuf.  Il  est 


Fig.  î. 

doae  inulile  de  s'appeEentir  sur  ce  point,  mais  je  ferai  remarquer,  ce- 
pendant, que,  conaaiesant  le  volume  de  la  parotide  du  mouton,  il  ne 
Tiul  pas  s'attendre  k  avoir  un  écoulement  en  jet  continu.  C'est  simple- 
meot  une  émission  rapide  en  gouttes  serrées. 

Je  Bais  arrivé  à  recueillir,  avec  le  même  mode  d'expérimentation, 
jusqu'à  900  grammes  de  salive  à  l'heure ,  sans  avoir  déterminé  de  ra- 
lentiistment  et  par  suite  d'épuisement. 

Le  liquide  recueilli  était  d'une  limpidité  et  d'une  tranipareDce  par- 
fiiles. 

Pore.  —  Deux  opérations  relatives  à  l'isolement  de  l'un  ou  de  l'autre 
des  aerfs  permettent  d'agir,  soit  sur  le  lobe  supérieur,  soit  sur  le  lobe 
mfèrieurde  la  parotide. 

A.—  Dans  le  premier  cas,  on  incise  verticalement  la  peau  et  le  peau- 
eier,  sur  une  longueur  de  4  II  5  centimètres,  en  arrière  du  bord  posté- 
rieur de  la  branche  montante  du  maxillaire.  On  décolle  ensuite  la  par- 
tit aDiérienre  de  la  parotide  jusque  vers  la  base  de  l'oreille,  au  deli 
ia  tronc  du  facial  et  de  l'artère  sous-zygomatique. 

Le  relèvement  de  la  parotide  en  arrière  laisse  entrevoir  tes  branches 
in  nerf  temporal  superliciel,  ainsi  que  saa  divisions  glandulaires,  que 
Tm  p«qI  isoler,  lier  et  sectionner. 

En  somme,  l'opération  est  identique  à  celle  du  cheval,  avec  des  difS- 


by  Google 


78  M00S8U. 

cultes  au  moina  aussi  grandes  par  suite  de  la  présence  d'un  tissa  adi- 
peux très  abondant. 

En  soumettant  rexlrémilé  périphérique  à  l'eclian  de  l'appareil  de 
Du  Bois-Reymoiid,  après  avoir  Tait  une  fistule  au  canal  de  Stéiioa,  on 
voit  la  uUve  s'ëoouler  goutte  à  goutte.  Mais,  comme  chest  le  cheval,  et 
par  suite  d*  la  situation  très  prorondo  du  nerf,  il  est  difficile  à  l'opé' 
retour  d'éviler  des  courants  dérivés.  Il  en  résulte  que  l'eicpëriencc  est 
loin  de  donner  des  résultats  aussi  nets  que  ceux  que  l'on  obtient  avec 
le  second  nerf,  celui  du  lobe  inrérieur  de  la  parotide. 

B.  —  Dans  le  second  cas,  on  inoise  snr  quelques  centimètres  seule- 
ment la  peau  et  le  peaucier,  en  dedans  de  la  scissure  du  maxillaire, 
dans  reepace  iatermaxillairo. 

Cette  incision  doit  correspondre  très  exactement  au  bord  antérieur 
du  muscle  ptérygcldien  interne  et  au  bovd  postérieur  du  muscle  mylo- 
hyoidien.  Par  la  dilacération  du  tissu  coqj'ooctir  intermu scolaire,  on 
découvre  successivement  l'artère  m  y  lo -hyoïdienne  et  le  nerf  excito-sé- 
crétoire.  La  ligature  détermine  des  mouvements  de  réaction  et  indique, 
par  conséquent,  de  la  sensibilité.  La  même  plaie  permet  aussi  de  faire 
du  même  coup  le  fistule  parolidienne,  car  elle  découvre  entièrement  le 
canal  de  Sténon.  L'encitation  est  facile  et  les  résultats  très  manifestes. 
Il  est  bien  certain  que  chez  te  porc  on  ne  peut  opérer  que  sur  l'animal 
anestbésié,  et,  qui  plus  est,  dans  un  étal  do  misère  physiologique  for- 
tement accusé.  S'il  en  est  autrement,  rabondance  du  tissu  conjoncttf 
et  du  (issu  adipeux  apportent  les  plus  graudes  entraves,  et  le  résultat 
final  rea le  incertain, 

Te!  est  l'ensemble  des  faits  nouveaux  que  j'ai  pu  établir. 

Ainsi  qu'on  pcul  en  juger  dès  maintenant,  ces  faits  vîenneni, 
dans  la  plupart  des  cas,  confirmer  l'uniformité  du  mécanisme 
de  la  sécrélion  salivaire  tel  que  l'ont  établi  Cl.  Bernard  ot 
Ludwig  avec  la  sous-raaxillaire  du  chien. 

Mais,  je  ne  crains  pas  de  dire,  et  j'espère  pouvoir  le 
démonlrer,  qu'ils  perraeltenl  de  réfuter  certaines  idées 
erronées  ayant  encore  cours  acUiellement  dans  la  science. 

Conclusions. —  Jusqu'à  aujourd'hui  on  a  prétendu  que, 
sauf  quelques  exceptions  (homme),  la  parotide  n'était  pas  exci- 
table par  i'ini réduction  de  matières  sapidcs  dans  l'intérieur 
(le  la  bouche,  la  sous-maxillaire  jouissant  seule  de  ce  privilège. 

D'autres  physiologistes.  Cl.  Bernard  en  tèlo,  l'ont  appelée 
glande  de  mastication,  et  ont  été  môme  jusqu'à  prétendre  que 
les  seuls  mouvements  des  mâchoires  provoquaient  la  sécrétion. 
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Les  faits  invoqués  h  l'appui  parai:<sciit  (l'nilleurs  absolument 
indiscutables,  et  lorsqu'on  eut  démontré  <{UC  la  galvanisation 
(l'ensemble  des  nerfs  préposés  aux  contractions  des  muscles 
masticateurs  amenaient  celte  sécrétion,  on  crut  en  avoir 
trouvé  la  cause.  Cependant,  à  mon  avis,  il  y  a  lîi  trop  d'absolu. 
Si,  en  effet,  la  maxillaire  semble  bien  i>lus  sensible  aux 
impressions  gustatives,  cela  tient  tout  simplement  à  ce  que 
les  matières  sapides  déposées  sur  la  langue,  ou  dans  le  canal 
lingual,  ont  un  vif  retentissement  sur  ce  nerf  lingual,  et  que 
k  sensation  transmise  aux  centres,  se  trouve  l'éflcchie  en 
totalité  ,sur  la  corde  du  tympan,  ou  tout  au  moins  d'une 
manière  diffuse  sur  les  autres  nerfs  sécréteurs. 

Mais,  dans  ces  conditions,  il  faut  remttrquer  que  le  buccal 
et  les  dentaires  inférieur  et  supérieur  sont  à  peine  impres- 
sionnés I 

M.  le  professeur  Colin  a  démontré,  d'auti-e  jmrt,  i[ue  les 
mouvements  de  mastication  «  ville  sont  de  nal  effet. 

Si,  au  contraire,  des  aliments  ayant  besoin  d'ôtre  tritui'és 
sont  offerts  aux  animaux,  alors  les  phénomènes  changent. 
Ces  aliments  sont  répartis  sous  les  arcades  molaii-es,  passent 
itu  dehors,  pour  être  bien  vite  rcimusscs  par  la  joue. 

Les  nerfs  dentaires  et  le  buccal  sont  imjtrcssionnés  direc- 
tement, la  sensation  transmise  aux  centres  est  rélléchie  sur 
les  parotides.  —  Donc  : 

1' Les  hypothèses  avancées  jusqu'à  ce  jour  sur  le  méca- 
ntsme  de  la  sécrétion  pnrotidienne peuvent  être  mises  en  doute. 

2*  Les  mouvements  de  mastication  seuls  n'ont  aucun  nile 
sur  la  parotide. 

3"  n  faut  qu'il  y  ait  impression  réelle  de  certains  nerfs  sen- 
sitifs,  dentaires  et  buccal. 

4*  Les  fibres  sensitives  du  linijuai  et  les  fibres  sécrèloircs 
de  la  corde  du  tympan  semblent  former  un  couple. 

Les  fibres  sciisilivcs  des  dentaires  et  du  buccal,  d'une  part, 
el  les  parotidiens.  (f  autre  part,  semblent  former  un  autre 
couple. 

5°  Le  système  ner\eux,  conséquent  dans  ses  actes,  se 
pliant  aux  exigences  de  son  i-ùle,  i-csie  là  comme  ailleurs  le 
grand  régulateur  des  phénomènes  vitaux. 
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Voilà  donc  un  certain  nombre  de  conclusions  qui  se  dé- 
gagent nettement  des  études  ci-dessus.  Ce  n'est  pas  tout. 

On  a  encore  remarqué  que,  pendant  la  mastication,  il  y  a 
alternance  fonctionnelle,  régulière  ou  irrégulière,  dans  le 
travail  des  muscles  d'un  côté  avec  ceux  du  côté  opposé;  et 
que  l'intensité  de  la  sécrétion  parotidienne  subissait  des  va- 
riantes proportionnelles  à  l'activité  musculaire.  Et  on  a  conclu 
que,  <  à  un  moment  donné,  il  semble  y  avoir  fatigue  glan- 
dulaire unilatérale  (côté  de  la  mastication),  fatigue  qui  déter- 
mine l'alternance;  la  durée  de  l'intermittance  correspondant 
à  un  repos  relatif  (Colin),  » 

Je  n'ai  qu'à  rappeler  la  durée  de  la  résistance  glandulaire 
à  l'épuisement  pour  montrer  qu'il  ne  doit  pas  en  être  ainsi,  et 
pour  trouver  la  raison  du  phénomène. 

Lorsqu'un  animal  mâche  pendant  quinze,  vingt,  trente  mi- 
nutes et  plus,  d'un  même  côté,  il  y  a  forcément  fatigue 
musculaire;  c'est  la  fatigue  musculaire  et  non  la  fatigue 
glandulaire  qui  entraîne  l'alternance.  Quant  à  la  prédo- 
dominance  sécréloire  exagérée  du  côté  correspondant  à  la 
mastication,  elle  lient  tout  simplement  à  ce  que  les  fibres 
impressionnables  du  couple  sensitivo-sécréleur  sont  mises  en 
action  avec  une  énergie  beaucoup  plus  grande  que  celles  du 
côté  opposé  ;  et  que  par  suite  l'intensité  réflexe  est,  elle  aussi, 
portée  au  maxima. 

Reste  la  question  de  sensibilité  des  nerfs  de  la  parotide! 

A  priori,  on  se  demande  pourquoi  cette  sensibilité  existerait. 
J'avoue  que  les  travaux  faits  sur  la  corde  du  tympan  avaient 
détenniné  chez  moi  des  hésitations  que  j'eus  de  la  peine  à 
surmonter  tout  d'abord;  mais,  je  le  répète,  il  y  a  constance 
dans  les  phénomènes  de  sensibilité. 

On  le  constate  manifestement  sur  les  animaux  non  endormis. 

Donc  on  peut  en  conclure  que  : 

En  dehors  des  fibres  nerveuses  vasculaires  et  glandulaires 
propres,  les  nerfs  excito-sécréloires  des  parotides  contiennent 
aussi  des  fibres  sensitives. 

Il  suffit,  je  crois,  d'analyser  ce  qui  se  passe,  dans  l'espèce 
humaine,  au  moment  de  la  mise  en  activité  des  parotides 
pour  trouver  la  confirmation  de  cette  donnée. 
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Les  impressions  gustalives  et  parfois  olfactives,  de  quelque 
natare  qu'elles  soient,  sont  suivies  de  deux  séries  de  phéno- 
mènes distincts  : 

La  première,  c'est  la  perception  de  ta  sensation  périphé- 
rique provocatrice. 

La  seconde,  c'est  la  perception  de  la  sensation  fonctionnelle 
oa  sécrétoire  qui  précède  la  venue  de  l'eau  à  la  bouche. 

Quel  serait  le  point  de  départ  de  ce  second  phénomène, 
sinon  ta  mise  en  activité  des  fibres  sensilives  glandulaires. 

J'aurais  pu  faire  une  expérience  qui  eût  écarté  toute  cri- 
tique, et  qui  m'eût  confirmé  dans  mes  croyances:  celle  delà 
section  du  nerf  excito-sécrétoire  chez  le  bœuf,  par  exemple, 
suivie  d'un  examen  histologique  ultérieur  de  l'about  central 
pour  y  constater  ou  non  la  présence  de  fibres  sensitives  dé- 
générées. Malheureusement  cela  m'a  été  impossible,  les  ani- 
maux à  ma  disposition  ne  pouvant  être  conservés  longtemps 

Le  dernier  point  à  élucider,  et  c'est  par  là  que  je  Icrmi* 
nerai,  se  rapporte  à  la  question  d'origine  des  nerfs  parotidiens. 
Les  filets  sécrétoires  sont-ils  des  dépendances  propres  du 
trijumeau  ou  ne  représentent-ils  que  des  fibres  d'emprunt 
venant  du  facial,  simplement  accolées  aux  branches  du 
maxillaire  inférieur. 

A  priori,  l'idée  de  Cl.  Bernard,  ne  semble  avoir  que  peu  de 
chances  de  succès.  On  ne  s'explique  pas  pourquoi  des  libres 
motrices  du  facial  s'égareraient  dans  un  trajet  aussi  compliqué 
avant  d'arriver  au  terme  de  leur  parcours.  Aussi,  sans  mettre 
en  doute  ce  qui  a  été  étabh  pour  la  corde  du  tympan  et  ta 
sous-maxillaire  du  chien,  je  crois  que  la  question  se  pose  sous 
une  autre  forme  pour  les  parotides,  et  je  serais  en  droit 
d'ajouter  pour  les  glandes  molaires.  S'il  m'est  permis  comme 
conclusion  finale  de  donner  mon  opinion,  la  voici  : 

Les  nerfs  excito-sécrétoires  des  parotides  parlent  de  la 
racine  motrice  da  trijumeau,  et  non  du  facial. 

J'ai  d'ailleurs,  pour  appuyer  mon  opinion,  quelques  expé- 
riences qui,  sans  constituer,  je  le  reconnais,  des  bases 
inébranlables,  me  permettent  cependant  d'avoir  une  conviction. 
Ces  expériences  se  rapportent  à  la  section  intra-crànienne  du 
trijumeau  ou  du  facial,  faites  isolément  chez  le  cheval. 

\»m-  D>  PKTa.,  fi*  BÉniB.  —  II>  6 
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Je  ne  les  consignerai  pas  toutes  ici,  et  je  n'en  rapporterai 
que  deux  ;  car  ce  sont  de  ces  manipulations  si  délicates,  doat 
l'interprétation  est  sujette  à  de  si  grandes  chances  d'erreur, 
qu'il  serait  prétentieux  de  ne  pas  avouer  son  impuissance. 

Les  délabrements  produits  sont  trop  étendus,  les  désordres 
trop  gran(^,  les  douleurs  causées  trop  intenses,  dans  ces 
sections  nerveuses  intra-cràniennes  pour  qu'on  puisse  songer 
à  autre  chose  qu'à  une  somme  de  probabilités. 

Sur  deux  chevaux  anesthésiés,  j'injectai  une  assez  grande 
quantité  d'une  solution  de  pilocarpine,  après  avoir  pratiqué 
préalablement  une  fistule  parotidienne. 

L^  section  intra-crânienne  da  facial  sur  l'un  d'eux  n'amena 
aucun  ralentissement  sensible  dans  la  vitesse  de  l'écoulement 
salîvaire  artificiel. 

Sur  le  second,  je  pratiquai  la  section  isolée  et  intrit-crâ- 
nienne  du  trijatneaa .  La  sécrétion  ne  fut  pas  arrêtée,  mais 
sensiblement  diminuée. 

Si  l'on  veut  bien  se  rappeler  maintenant  que  ta  pilocârpine 
agit  non  seulement  sur  les  nerfs  sécréteurs,  mais  aussi  et 
directement  sur  l'épithélium  glandulaire,  le  fait  s'expliquera 
de  lui-même. 

EXPLICATION   DES   FIGURES   DE   LA    PLANCHE   I. 


Nerf  eicilO'SécrBtoira  de  la  parotide  chez  la  cbeval. 

A,  oert  bcial. 

B,  nerf  paratidien. 

C,  raeinea  de  la  jugulaire. 

D,  artère-iDBxUlo- musculaire. 

E,  glande  parotide. 

Fig-  2., 
NerT  eicilo-sËeréloire  de  la  parotide  chez  lo  bœuf. 

F,  raoïMii  da  Saclal. 

G,  canal  de  Sténoo. 
H,  nerf  parotidien. 
],  nerf  facial. 

K,  Glende  parotide. 
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APPAREIIâ   A   TEMPÉRATURE    FIXE 

POUR    XMBIiyOLOCIE    ET    CULTURES    MICHOBIAnES 


Par  H.  A.  D'ANIONVAL 

Fntoirariiippléaiittii  ColUgede  FruiM,  Kcmbra  itV 


Ces  différents  appareils  sont  entièrement  métalliques  at  ne 
demandent  pour  fonctionner  que  de  l'eau  et  du  gaz.  Une 
courte  description  en  fera  comprendre  le  principe. 

Pour  avoir  un  milieu  dont  la  température  soit  bien  nni- 
fonne,  il  faut  envelopper  d'eau  ce  milieu  de  toutes  parts.  L'eaa, 
en  effet,  à  cause  de  sa  grande  capacité  calorifique,  para  aux 
lirusques  variations  de  température  provenant  du  dehors  et 
joue,  pour  la  chaleur,  le  rôle  d'un  véritable  voluit.  Avant  mes 
lecherches,  on  régularisait  la  température  de  cette  eau  en  y 
plongeant  un  petit  régulateur  de  température,  sorte  de  gros 
lberaic»nètre  à  mercure,  dont  ta  dilatation  réglait  le  passage 
du  gaz  servant  à  chaufTer  l'appareil. 

Jaisupprimé,  il  y  a  longtemps  déjà  (1876),  cet  intermédiaire 
inutile  et  paresseux  en  prenant  comme  liquide  régulateur 
l'eau  elle-même  qui  entoure  l'enceinte. 

Dans  mes  nouveaux  appareils,  le  caoutchouc  que  j'avais 
employé  d'abord  a  été  supprimé,  et  se  trouve  remplacé  par 
ane  membrane  métallique  qui  ne  s'altère  ni  par  la  chaleur 
ni  par  l'oxydation. 

La  figure  1  représente  l'étuve  ordinaire,  le  modèle  généra- 
lement le  plus  répandu,  qui  sert  indistinctement  pour  l'incu- 
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bation  artificielle,  les  cultures  microbiennes  ou  les  digestions 

in  vitro. 

Ce  modèle  ee  compose  d'un  corps  cyliodrique  en  cuivre  rouge  à 
double  paroi,  muni  d'une  porte  vitrée  donnant  accès  dans  l'éluve,  et 
permettant  de  voir  ce  qui  se  passe  dans  son  intérieur.  Co  corps  cytin- 


1 


Fig.  1  al  i'. 

drique  est  terminé  en  haut  et  en  bus  par  deux  canes  également  à 
double  pnroi.  Le  cône  du  haut  porte  une  douille  d'emplissage  et  te  cane 
du  bas  supporte  le  régulateur  de  tempéreture  proprement  dit  auquel 
sont  adhérents  les  brûleurs  destinés  à  chaulTer  l'éluve.  C'est  dans  cette 
double  paroi  que  se  place  l'eau  qui  environne  l'étuve. 
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Li  Buaiiie  des  brûleurs  cède  sa  ohilaur  à  l'eau  de  l'enc«int«  per  l'in- 
tenniditjre  de  deux  cheminées  méUlliques  qui  traverseat  le  matelas 
liquide  dus  toule  sa  haulear.  Le  régulateur  que  l'on  voit  en  bas  d* 
U  figure  se  compose  simplement  d'une  large  membrane  métallique 
plissée,  analogue  i  eelles  qui  servent  i  construire  les  baromètres 
aaéroideB.  Eu  face  de  celle  membrane,  et  normalemeni  à  son  centre, 
débouche  le  tuyau  d'arrivée  du  gai  qui,  au  moyen  d'un  pas  de  via, 
peut  s'en  rapprocher  plus  ou  moins  et  être  fixé  dans  la  position 
cboiaie  par  lo  contre  écrou.  La  membrane  sensible  est  enfermée  dans 


ng.  ï. 


Fig.  3. 


une  botte  mélallique  i  laquelle  sont  soudés  les  deux  brûleurs.  Le  jeu 
iu  régulateur  est  farile  à  comprendre.  L*élu«e  une  fois  remplie  d'eau 
boaillie  récemment,  c'eal-b-dire  privée  d'air,  on  allume  le  gaz.  L'eau 
sa  dilate  graduellement  à  mesure  que  sa  température  augmente,  et 
rticédeul  s'échoppe  au  dehors  par  la  douille  el  le  tube. 

Q'iBod  on  veut  fixer  la  température  obtenue,  il  sufllt  de  fermer  la 
douille  à  l'aide  do  bouchon  de  caoulchouc  surmoulé  du  tubo  de  verre 
ouvert  Bux  deux  bouts.  A  ce  moment,  l'eau  continuant  à  se  dilater  sous 
l'iclion  des  brilleurs  monte  dana  le  lobe  de  verre  qoi  reprcaeiite  la 
tige  d'un  gros  thermomètre  h  eau  dont  l'étuve  forme  le  réservoir.  A 
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meaure  qu«  )e  nivetu  de  l'eau  s'élève  dniis  le  tube  de  verre,  U  charge 
statique  supportée  par  la  membrane  augmenta  graduellemeal  (priacipe 
de  Pascal);  eetle  membrane  oède  sous  la  preaaion  â  cause  de  son  élas- 
ticitë  et  s'avance  ainsi  graduellement  vers  le  tube  centrBl  qui  amène 
le  gas,  jusqu'à  ce  que  le  passage  aoit  rétréci  suffisamment  pour  que  la 
quantité  de  gai  brûlé  suffise  à  compenser  les  perles  de  chaleur  dues 
au  rayonaement.  A  ce  moment,  l'6tuve  est  réglée  et  se  maintient  indé- 
finiment ila  même  température.  Si  on  l'éteint,  en  laissant  toutes  choses 
en  frface,  il  est  facile  de  comprendre  qu'elle  retombera  automaliqoe- 


Fig.  4. 

ment  à  la  mâme  température  lors  du  rallumage.  I^  mécanisme,  comme 
on  le  voit,  est  des  plus  simples  et  en  même  temps  des  plus  sensibles, 
car  le  masse  du  liquide  dilatable  est  estrêmemant  considérable.  Ce 
modèle  peut  recevoir  des  dimensions  variables  suivautles  besoins,  tant 
en  heuleur  qu'en  largeur. 

Les  autres  modèles  qu'il  me  reste  à  décrire  reposent  exactement  sur 
le  même  principe,  la  forme  seule  est  différente. 

La  figure  S  représente  un  régulateur  indépendant  réduit  i  sa  mem- 
brane métallique  et  à  un  étui  vertical  qui  contient  le  liquide  dilatable. 

On  place  ce  régulateur  dans  une  pièce  chauffée  par  un  poêle  à  gaz,  le 
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tDjio  du  gu  ptssaDl,  biea  entendu,  par  la  boite  du  régulateur.  On 
P«dI  maÎDleair  coastante,  de  cette  façon,  la  température  d'une  pièce  k 
nu  demi-degré  près,  ce  qui  est  Bufflsant  dans  bien  des  c«e. 

La  Bgore  3  repréMDte  une  éluve  à  coaguler  le  sérum.  C'est  exacte- 
meot  l'étuTO  décrite  figure  1,  ouvrant  par  le  fasut  au  lieu  de  présenter 
ine  porte  sur  le  eélé.  Dans  bod  intërîeur'se  trouve  une  tige  centrale 


KIg.  &. 

portant  un  cercle  présentant  des  entailles  sur  lesquelles  viennent  re- 
poser les  tubes  contenant  le  sérum.  l.e  cercle  peut  s'élever  le  long  de 
cette  tige  centrale  et  donner  ainsi  aui  tubes  qu'il  supporte  toutes  les 
inclinaisons  désirables. 

La  figure  4  représente  un  bain-marie  à  température  conalanle.  Le 
régulateur  qu'on  voit  au  bas  de  la  figure  est  le  même  que  ceux  décrits 
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Eofiu,  la  ligure  5  i-cprcseute  une  disposition  imaginée  récemment 
pour  obtenir  de  véritablee  armoires  à  température  fixe,  moina  coûteuse* 
et  plus  légères  que  les  étuvea  reprëaentéee  Sgure  1. 

Ce  modèle  est  composé  d'un  thermo-aiphon  entièrement  mélallîqno 
formé  de  tubee  en  laiton  pleins  d'eau  ;  partant  loue  d'uue  botte  métal- 
lique située  à  ta  partie  inrérieure  de  l'armoire.  Ces  tubes  parteal  lâs 
uns  du  haut,  loa  autres  du  bas  de  cette  boite,  et  viennent  tous  se  souder 
à  un  gros  tuyau  qui  parle  la  douille  sur  laquelle  vient  se  fixer  le  bou- 
chon de  caoutchouc  muni  du  tube  de  verre  servant  â  fixer  la  tempéra- 
ture, et  dont  il  a  clé  parlé  plus  haut. 

La  botte  est  traversée  par  deux  cheminées  intérieures  qui  commu- 
ntquentà  l'eau  qu'elle  contient  la  chaleur  fournie  par  les  deux  brûleurs. 
Cas  brûleurs  sont  portés  à  la  Taçon  ordinaire  par  la  boite  du  régulateur 
à  membrane.  Quand  le  gai  est  allumé,  Venu  ÉchaufTée  dan»  la  bolle 
■'élève  dans  les  tubes  qui  se  trouvent  soudés  en  haut  de  la  bo!lc,  arrive 
jusqu'au  gros  tuyau  et  redescend  ensuite  dans  la  botte  par  les  tubee 
qui  sont  soudés  au  bas.  L'eau  circule  donc  sur  elle-même  indéfini- 
ment; mais,  aouB  riuflueuce  du  régulaleui',  son  volume  (et  par  consé- 
quent sa  Icmpérelure)  est  maintenu  constant. 

Ces  divers  appareils  répondent  à  tous  tes  besoins,  et  je  n'ai 
voulu  décrire  ici  que  les  quelques  modèles  dont  la  pratique  du 
laboratoire  a  sanctionné  les  dispositions.  Je  dois,  en  terminan  t, 
adresser  tous  mes  remerciements  à  mon  habile  constructeur, 
M.  Adnet,  pour  la  scrupuleuse  attention  avec  laquelle  il  a 
exécuté  les  dilTérenls  modèles  que  je  lui  ai  indiqués. 
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VEINES   DE   LA    PLANTE    DU    PIED 

CHEZ  l'homme  et  les  grands  AKIHAUX 

Par   M.   le   D'  LCJAM 
ProtfdeuT  t  U  Ficnllé  de  niédecliM  de  Parli, 

(Plamchm  II  KT  m.) 


La  description  des  veines  du  pied  et  surtout  de  la  plante  est 
resiée  longtemps  presque  schématique,  et  il  suffit  d'ouvrir  nos 
grands  traités  d'anatomie  pour  s'en  rendre  compte. 

Pourtant,  dès  1862,  Sucquet,  qui  remplissait  les  veines  par 
les  artères  avec  une  solution  alcoolique  de  résine  colorée  au 
noir  de  fumée,  avait  vu  et  représenté  le  riche  plexus  veineux 
de  la  plante  ' .  Mais  il  s'était  borné  à  enregistrer  le  fait  à  l'actif 
de  sa  théorie  des  vaisseaux  dérivatifs,  et  depuis  il  ne  semble 
pas  qu'on  l'ait  contrôlé.  M.  Le  Dentu,  en  1867,  qui,  le  pre- 
mier, indique  si  bien  le  mécanisme  de  la  circulation  veineuse 
du  pied,  n'entend  parler  que  des  veines  profondes  et  muscu- 
laires de  la  plante,  et  signale  seulement  <  les  veines  calca- 
néennes,  qui  sont  superficielles,  et  dont  quelques  branches 
rampent  sous  la  peau  du  talon  *  ». 


'  D(Ds  louie  celle  régioD,  I«b  vaisseaux  Bont  si  ibondanla  que  la  peau  pa- 
nA  DDiformément  noircie  par  l'iDJeclion...  Le  réseau  veincui  de  la  plante 
iv  pied  flnil  des  deux  calés,  Huivant  une  ligne  régulière  et  bien  tranchée, 
d'oB  lorleal  en  dedans  et  en  dehors  lea  branches  dea  veinée  naphë nés  ialerne 
d  eiierae.  (Cirealalion  dérivHivt  dtaa  hs  mrmbrea  et  dtn»  la  fêle  cAef 
rkcmait,  iHSi.) 

'  Th'ar  do  doctorat,  18^7. 
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La  faute  en  était  à,  la  méthode  traditionnelle  d'injection 
des  veines.  M.  Bourceret  l'avait  compris,  et  dans  une  note 
présentée  par  Vulpian  à  l'Académie  des  sciences,  en  1885,  i! 
signalait  c  à  la  face  plantaire  du  pied  une  véritable  couche 
vasculaire,  formée  surtout  de  veines  d'un  calibre  de  0*~,5, 
1  millimètre  et  2  millimètres,  tellement  pressées  les  unes 
contre  les  autres  que  ta  dissection  en  est  presque  impossible. 
Elle  forme  une  véritable  semelle  vasculaire.  •  Ce  réseau,  il 
l'avait  obtenu  en  injectant  les  veines  *  du  cœur  vers  les 
extrémités,  malgré  les  valvules  et  sans  les  forcer  ■  *,  mais  il 
reconnaît  lui-même  les  difficultés  de  sa  technique,  et  nous  ne 
sachons  pas  qu'elle  ait  souvent  réussi  en  d'autres  mains  que 
les  siennes.  Aussi,  tout  en  faisant  hautement  ressortir  le  parti 
que  l'auteur  a  su  en  tirer,  nous  croyons  que  ce  procédé  ne 
saurait  tenir  devant  une  autre  méthode,  à  la  fois  plus  simple 
et  plus  sûre,  et  qui  permet  de  faire,  d'un  seul  coup,  l'injection 
totale  du  système  veineux  d'un  membre.  Nous  l'indiquerons 
dans  un  instant. 

Tout  récemment,  le  professeur  Braune  (de  Leipzig)  *,  ache- 
vant la  série  de  ses  belles  Recherches  sur  le  système  veineux 
du  corps  humain,  étudie  et  figure  en  quelques  planches  les 
veines  du  pied  et  de  la  jambe  :  il  décrit  le  plexus  veineux 
plantaire  sous-cutané el  donne  à  son  tour  une  analyse  très  in- 
téressante de  la  circulation  du  pied. 

Notre  travail  date  du  mois  de  septembre  1888;  sur  les  con- 
seils de  notre  cher  maître,  M.  le  professeur  Farabeuf,  nous 
cherchions  alors  une  méthode  pratique  d'injection  des  veines 
par  les  artères.  Ce  fui  d'aboi-d  sur  le  plexus  veineux  sperma- 
tique,  puis  sur  les  veines  du  membre  inférieur  que  la  double 

'  Le  membra  tMijcne  depuis  plnsiaars  heuraa  dans  de  rean  i  40*;  on  injecte 
fibord  par  l'artèra  du  soir  Toodu  qui  remplil  les  veines,  et,  £««nc«  lanante, 
OD  pousM,  par  la  veine  principale  du  membre,  uoe  injeclion  blaua  à  conJ«iir 
pDltinilaole,  el  par  l'arlêre,  mie  injeclioa  rouge  iwlorée  de  la  mfiDe  façon. 
L'ÎQJeflioB  veÎDeuse  s«  tait  donc  par  voie  canlriflige,  coulre  les  Talvulea,  qnï, 
releT^es  sur  la  par«i  par  ta  première  c«u1m  d«  suif,  ne  barrent  plus  la  route. 
Mais  i!  est  Inio  d'en  tire  loigours  ain^î  dans  les  rameaux  ud  peu  fins  (Boor- 
caret,  Cinaialioas  loctlaa;  procédé  •riajfoiïoù  des  reinta,  tic,  iS85). 

*  W.  BKAL-^E.  Des  VeaeasysUia  de^  aenscblicbea  Kùrpers  (Il  Lîef)  ;  Die 
Veaea  <lts  Fuaats  uad  L'alerselieakeU,  von  Dr.  Paul  MûUor.  Leipzig,  1889. 
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injection  successive,  par  P artère,  la  première  à  couleur 
soluble,  la  seconde  à  couleur  pulvérulente  \  nous  donna  un 
succès  presque  inespéré  ;  et  ie  réseau  veineux,  qui  est  repré- 
senlé  planche  II,  a  été  obtenu  sur  notre  première  pièce.  Au 
membre  supérieur,  nous  avons  injecté  maintes  fois,  par  la 
même  méthode  et  d'un  seul  coup,  toutes  les  origines  vei- 
neuses décrites  par  Bourceret. 

Depuis,  nous  avons  continué  nos  recherches  sur  les  veines 
du  pied,  et  spécialement  de  sa  face  plantaire;  et  jamais,  en 
dehors  des  accidents  de  technique,  nous  n'avons  vu  échouer 
la  double  injection.  Enfin,  grâce  à  la  bienveillante  libéralité 
de  M.  le  professeur  G.  Pouchet,  nous  avons  pu  étudier,  sur 
plusieurs  grands  animaux,  le  système  veineux  du  pied,  et  le 
comparer  à  celui  de  l'homme. 

I.  —  Veines  de  la  plante  du  pied  chez  rhomme. 

Sur  un  pied  injecté,  laisse-t-on  sécher  un  peu  la  peau  de  la 
plante,  on  voit  se  dessiner  en  relief  un  lacis  serré  de  corde- 
lettes noueuses  qui  la  sillonnent  sur  toute  sa  surface  et  la  dé- 
bordent de  tous  côtés.  C'est  le  plexus  veineux. 

Du  reste,  il  est  tels  sujets  où,  sous  la  peau  desséchée  et 
sans  injection,  ces  veines  se  peignent  en  noir,  encore  à  demi 
remplies  de  sang,  et  M.  Farabeuf  se  souvient  d'avoir  vu,  dans 
UD  cas  de  ce  genre,  une  injection  naturelle  de  la  plus  grande 
ridiesse. 

Les  veines  de  la  plante  sont  d'une  dissection  fort  délicate. 
A  peine  le  scalpel  a-t-il  entamé  la  couche  profonde  du  derme, 
qu'il  heurte  et  sectionne  les  gros  canaux  bosselés  :  ils  sont 
ialimement  accolés  a  la  face  interne  de  ta  peau,  ou  plutôt  ils 
se  creusent,  dans  l'épaisseur  ibême  du  derme,  une  série  de 
logeltes  et  d'alvéoles  irrégulières  :  on  dirait  une  lame  érectile 
intra  et  sous-dermique.  Une  fois  découvert,  le  plexus  veineux 
superficiel  laisse  voir  une  ordonnance  très  nette  et  toujours 
identique. 

'  Pour  la  («chaîque  précise,  voy«i  Lejars,  Cireulaliou  Telneuse  des  moi- 
(woï  i^rebivea  de  Physiologie,  1889,  p.  704). 
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C'est  du  milieu  de  la  plante  que  s'irradient  ses  nombreuses 
branches,  pour  gagner  de  ià  les  deux  bords  du  pied,  tes  es- 
paces interdigitaux,  la  région  talonnière. 

1°  Miliea  de  la  plante  et  bords  da  pied;  veines  marginales 
interne  et  externe.  —  Sur  la  partie  médiane  de  la  plante,  les 
mailles  du  réseau  sont  à  peu  près  quadrangulaires,  mais,  très 
vite,  elles  s'allongent  en  avant  et  se  continuent  par  un  double 
rang  de  longues  branches  obliques  qui  gagnent  l'un  et  l'autre 
bord.  Toujours  accolées  â  la  peau,  elles  les  contournent,  et 
c'est  alors  une  série  longitudinale  de  8  à  10  troncules  qui 
aboutissent  successivemept  aux  deux  veines  marginales,  in- 
terne et  externe.  Ces  deux  troncs,  qui  longent  les  deux  ver- 
sants du  pied,  ne  sont  autres  que  les  veines  dorsales  interne 
et  externe  des  auteurs,  ou  encore  l'origine  des  deux  saphènes  ; 
ils  semblent  naître  des  deux  extrémités  de  l'arcade  veineuse 
dorsale,  dont  ils  représentent  la  double  terminaison  ;  mais  il 
suffit  de  jeter  les  yeux  sur  la  planche  II  pour  se  convaincre 
que  leur  territoire  d'origine  est  autrement  étendu,  et  que  leurs 
affluents  plantaires  sont  plus  importants  encore  que  leurs 
affluents  dorsaux  :  aussi  cette  dénomination  de  veines  mar- 
ginales serable-t-elle  mieux  convenir. 

En  bas,  elles  reçoivent,  en  effet,  deux  séries  de  troncules 
terminaux  :  l"  ceujr  da  plexus  sous-cutané,  qui  viennent  d'être 
décrits  ;  2°  ceux  du  système  veineus.  profond  de  la  plante  : 
grosses  branches  en  arcade  qui,  en  dedans,  traversent  des 
anneaux  fibreux  du  court  adducteur  du  gros  orteil;  tous  les 
auteurs  les  ont  vues  et  décrites  ;  il  en  existe  3  ou  4,  quelque- 
fois 5  ou  6;  l'injection  centripète  ordinaire  remplit  leur  seg- 
ment terminal  et  s'arrête  en  règle  au  point  où  elles  enjam- 
bent le  bord  du  pied,  ce  qui  indique  le  sens  de  leurs  valvules. 
En  dehors,  la  veine  marginale  externe,  moins  grosse,  plus 
rapprochée  de  la  plante,  reçoit  aussi  une  double  série  de  col- 
latérales :  branches  profondes  qui  l'unissent  aux  veines  satel- 
lites de  l'artère  plantaire  externe',  branches  superficielles. 

Deux  d'oDtre  ollei  noua  ont  paru  coDSlanl«s  ;  l'una,  qui  s'enclave  derrière 


It  tDbRTOsité  du   5*  mèlalsnien  dans  t'angle   qu'elle  limile  avec  le  cuboîde; 
'aulre,  qui  suit  te  tendon  du  long  pcronior  taléral  dans  la  gauUière  cubaïdienne. 
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plus  nombreuses,  qui  représentent  les  aboutissants  externes 
du  plexus  sous-cutané. 

^  Région  talonnière.  —  En  arrière,  sous  le  talon,  les  ca- 
naux veineux,  très  gros  et  très  bosselés,  deviennent  à  peu  près 
transversaux;  c'est  une  nappe  continue^  (Pl.  II).  De  chaque 
côlé,  ils  se  jettent  aussi  dans  les  veines  marginales  ;  derrière 
le  tendon  d'Achille  et  dans  les  régions  malléolaires,  ils  se 
prolongent  en  mailles  allongées  qui  enveloppent  comme  d'un 
treillis  la  face  postérieure  et  les  deux  bords  du  tendon  pour 
aboutir,  en  haut,  dans  une  triple  arcade  :  l'une,  médiane, 
transversale,  constante,  située  à  deux  ou  trois  travers  de  doigt 
au-dessus  du  catcanéum,  arcade  retro-tendineuse;  et  deux 
autres,  latérales,  arcades  rétro-waHéoIaires,  qui  se  terminent 
leurs  extrémités  dans  l'une  et  l'autre  saphène. 

3'  Région  antérieure  ;  étoiles  veineuses  inlerdigitales  ; 
veines  des  orteils.  —  En  avant,  le  réseau  plantaire  s'étale  en 
éventail  ;  it  n'est  pas  de  rete  mirabile  d'aspect  plus  élégant. 
Là  encore,  pourtant,  l'ordre  est  facile  à  démêler.  En  dedans 
et  en  dehors,  au  niveau  des  lêtes  des  l"  et  5*  métatarsiens, 
les  rameaux  extrêmes  se  recourbent  en  anses  et  sillonnent  les 
bords  de  la  plante  pour  se  jeter  dans  l'origine  des  veines  mar- 
ginales. La  grande  masse  des  vaisseaux  se  rend  aux  espaces 
înterdigitaux  et  à  la  racine  des  orteils. 

Il  règne  là,  tout  le  long  du  coussinet  sous-métatarsien,  dans 
le  sillon  qui  le  sépare  des  orteils,  une  longue  arcade  veineuse 
maintes  fois  dédoublée,  où  se  jettent  à  la  fois  et  les  veines 
digitales  et  les  veines  antérieures  de  la  plante,  c'est  Varcade 
plantaire  sous-cutanée  (Arcus  venosus  plantaris  subcuta- 
neus;  Braune),  l'homologue  de  l'arcade  dorsale. 

Ouvrez  un  espace  interdigital  :  un  gros  tronc  veineux 
rampe  dans  le  sillon,  c'est  la  veine  interdigitale;  elle  remonte 
sur  la  face  dorsale,  le  long  de  l'espace  interosseux,  pour  se 
terminer,  après  un  trajet  plus  ou  moins  accidenté,  dans  Var- 
cade dorsale.  A  son  extrémité  plantaire,  chacune  des  veines 

'  Ce  (lit  n'(  pas  été  eonalati  par  te  profasseor  BrsuDe,  d'aprte  laqael  ■  las 
liooaiUs,  qui  H  portent  en  irrière,  t«ti  le  laloo,  sont  rares  «t  de  Qa  calibra  ■ 
uu  l'avoDB  pourisDl  tODJoora  retrouré  mr  nos  pitoe. 


by  Google 


M  LUARS. 

interdigitales  se  bifurque,  et,  de  ces  bifurcations  anastomo- 
sées, nait  l'arcade  plantaire.  C'est  là,  dans  l'angle  de  bifurca- 
tion et  aux  deux  troncules  qui  en  émanent,  que  se  jette  la 
série  des  aHluents  plantaires  antérieurs  :  d'où  l'aspect  en  étoile 
de  la  veine  interdigitale  à  son  origine. 

Elle  reçoit  encore  une  grande  partie  des  veines  des  orteils. 
Sur  les  orteils,  il  existe  un  réseau  veineux  aussi  développé 
qu'aux  doigts;  il  l'est  même  plus  à  leur  face  plantaire.  En 
avant,  les  veines  naissent  par  une  fine  areade  qui  circonscrit 
l'ongle  :  arcade  veinease  péri-ungaéale  ;  dans  la  pulpe,  on 
chercherait  en  vain  à  démêler  leur  intrication.  On  peut  dis- 
tinguer quatre  groupes  de  ces  veines  digitales  :  veines  dor- 
sales, veines  plantaires  et  deux  groupes  de  veines  latérales. 

Les  longues  mailles  du  groupe  plantaire  se  rendent  au  seg- 
ment correspondant  de  l'arcade  plantaire  sous-cutanée,  qui  en- 
cadre d'un  demi-anneau  la  racine  même  de  l'orteil.  Quel- 
ques-uns de  ces  troncules  se  dévient  latéralement  pour  at- 
teindre l'origine  même  de  la  veine  interdigitale,  et  prendre 
part  ainsi  à  la  formation  de  son  étoile  initiale. 

Les  veines  latérales  sont,  en  général,  moins  riches,  et  ser- 
vent surtout  à  relier  les  deux  systèmes  :  plantaire  et  dorsal; 
elles  fînissent  aussi  dans  la  veine  interdigitale. 

Les  veines  dorsales  convergent,  pour  la  plupart,  sur  la 
première  phalange,  et  là,  né  de  leur  coalescence,  un  troncule 
se  détache  et  remonte  jusqu'à  l'arcade  veineuse  dorsale,  où  il 
se  termine.  Souvent  il  s'abouche  dans  une  des  veines  interdi- 
gitales; presque  toujours,  à  la  racine  même  de  l'orteil,  il  émet 
une  anastomose  en  arcade,  qui  le  relie  à  la  veine  interdigitale 
dans  l'interstice  même. 

Enfin,  chacune  des  artérioles  collatérales  est  accompagnée 
d'une  petite  veine,  qui  la  suit  dans  toute  sa  longueur'  ;  au  ni- 
veau des  interstices  digitaux,  les  deux  veinules  collatérales 
des  orteils  voisins  se  placent  aux  côtés  de  l'artère  interos- 
seuse dorsale,  qui  nait  de  la  convergence  des  deux  artérioles; 
mais,  avant  de  plonger  ainsi  dans  la  profondeur,  chaque  vei- 

*  Il  en  Bst  ds  mSine  aux  doi^,  et  nous  avonË  conBtammeQt  IrouTé,  coalr<>i- 
remeDt  à  os  qu'indique  Bonrcerel,  une  longne  veinale,  quelquefois  dédoubUe, 
eatellite  de  l'artère  eolItUrale. 
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nule  envoie  une  longue  et  mince  anastomo&e  au  tronc  veineux 
ialerdi^tal. 

Ainsi,  confluents  des  veines  antérieures  de  la  plante,  tes 
veioes  interdigitales  collectent  aussi,  dans  leur  trajet,  tes 
veines  plantaires  des  orteils,  leurs  veines  latérales,  une  anas- 
tomose volumineuse  émanée  de  leurs  veines  dorsales  et  une 
autre,  plus  fine,  qui  se  détache  de  leurs  veinules  eollatérales. 

Et  telle  est  l'origine  de  l'arcade  dorsale  :  troncs  interdigi- 
taax,  d'une  part,  et  troncales  dorsaux  des  orteils.  A  ses  deux 
extrémités,  elle  communique  avec  l'arcade  plantaire,  et  ainsi 
se  trouve  constitué  un  véritable  cercle  veineux  :  nous  allons 
voir  bientôt  conunenl  le  sang  y  circule. 

Un  mot  encore.  Au  pied,  l'arcade  dorsale  et  les  veines  mar- 
ginales s'appliquent  directement  à  l'aponévrose  et,  pour  les 
découvrir,  il  faut  enlever,  avec  la  peau,  une  mince  couche 
graisseuse  et  plusieurs  feuillets  de  tissu  lamelleux  ;  mais  il  se 
détache  du  bord  postérieur  de  l'arcade  une  série  de  rameaux, 
plus  fins,  très  sinueux,  qui  dessinent  de  larges  mailles,  immé- 
diatement accolées  à  la  peau,  et  se  jettent  souvent  très  haut 
à  la  jambe,  dans  les  saphènes  et  leurs  branches.  C'est  une 
sorte  de  plexus  dérivatif  sous-dermique,  et  ce  double  plan 
de  veines  superficielles  existe  sans  doute  sur  toute  la  surface 
dn  corps. 

Il  est  inutile  d'insister  de  nouveau  sur  le  volume  et  la  con- 
fluence des  veines  plantaires;  mais  ce  volume  n'est  pas  éga- 
lement réparti  :  c'est  au  niveau  du  talon  et  des  extrémités 
interne  et  externe  du  bourrelet  sous-mélatarsien,  aux  points 
dépression,  que  le  réseau  plantaire  est,  de  toute  évidence,  et 
plus  gros  et  plus  serré  ;  nous  en  chercherons  plus  loin  l'inter- 
prétation. 

Rappelons  encore  les  sinuosités  de  ces  veines,  et  leurs  bos- 
selures, qui  témoignent  du  nombre  de  leurs  valvules. 

Leurs  anastomoses  profondes  sont  très  multipliées,  et  d'une 
grande  importance. 

l' Sur  les  deux  bords  du  pied,  les  troncules  terminaux  qui 
se  jettent  dans  les  veines  mai^nales  s'unissent  presque  cons- 
tamment à  leurs  affluents  plantaires  profonds; 
2*  A  la  plante,  tout  le  1oq(>  des  gouttières  qui  séparent  la 
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région  moyenne  des  éminences  thénar  et  hypothénar  du  pied, 
une  série  de  branches  anastomotiques  se  détachent  des  veines 
superficielles  et  se  jettent  dans  les  veines  plantaires  internes  et 
externes,  qui  rampent  aux  côtés  des  artères  correspondantes; 

3*  Enfin  les  arcades  rétro-tendineuse  et  rétro-malléolaires 
s'anastomosent  toujours,  et  par  plusieurs  branches,  avec  les 
veines  libiales  postérieures  et  péronières. 

Arrivons  aux  valvules.  L'étude  s'en  fait  très  aisément  par 
les  injections  partielles  et  rétrogrades.  Serrez  dans  un  garrol 
la  partie  inférieure  de  la  jambe  et  injectez,  la  veine  mai^nale 
interne,  ou  l'externe,  parvoie  centripète  :  le  liquide  coloré  re- 
dresse et  dessine  en  relief  les  goussets  valvulaires,  le  plexus 
sous-cutané  pas  plus  que  les  affluents  profonds  de  la  plante 
ne  se  sont  remplis.  Parfois  quelques  rameaux  se  laissent 
forcer  et  des  traînées  colorées  font  entrevoir  par  places  le  riche 
plexus  qui  vient  d'être  décrit;  en  poussant  avec  quelque  force 
le  piston,  on  arrive  à  rompre  les  valvules,  et,  tout  d'un  coup, 
le  liquide  passe  et  la  nappe  veineuse  paraît  sous  la  peau  ;  deux 
ou  trois  fois  nous  avons  réussi  à  remplir,  par  ce  procédé,  une 
grande  partie  du  réseau  plantaire.  Mais  l'injection  s'arrête 
net  à  la  racine  des  orteils.  C'est  que  dans  les  veines  plantaires 
superficielles  les  valvules  s'ouvrent  du  côté  de  la  face  dorsale, 
des  bords  et  des  espaces  interdigitaux,  et  ainsi  en  est-il  dans 
les  veines  profondes;  au  contraire,  les  valvules  des  veines  di- 
gitales s'ouvrent  d'avant  en  arrière,  du  côté  de  la  plante  :  en 
résumé,  le  sang  des  veines  digitales  et  celui  des  veines  plan- 
taires afflue  dans  l'arcade  veineuse  plantaire,  et  de  là  il 
s'écoule  librement  jusqu'au  réseau  dorsal.  Ce  que  M.  Le 
Dentu  a  si  bien  démontré  pour  les  veines  profondes  s'ap- 
plique donc  aussi  au  système  autrement  riche  des  veines 
superficielles. 

Telle  est  l'ordonnance  des  veines  de  la  plante  du  pied, 
chez  l'homme  ;  une  telle  richesse  et  une  telle  constance  obli- 
geaient à  les  rechercher  aussi  chez  les  grands  animaux. 

II.  —  Veines  de  la  plante  du  pied  chez  les  animaux. 
Antrache.  —  Nous  avons  injecté  et  disséqué  deux  pieds 
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d'Autruche.  La  plante  (nous  parlons  de  la  face  inférieure  du 
doigt  principal)  est  en  forme  de  semelle;  elle  est  noirâtre,  et, 
sur  une  coupe  allant  jusqu'à  l'aponévrose  profonde,  on 
trouve  :  la  peau,  épaisse  de  1  centimètre,  et  dont  les  deux 
tiers  sont  composés  d'une  couche  cornée,  dure  et  compacte, 
hérissée  de  fines  bosselures  à  la  surface  de  pression  ;  au-des- 
sous, trois  coussinets  graisseux,  véritables  sachets  de  graisse, 
à  enveloppe  fibreuse,  simplement  accolés,  el  enchâssés  par 
l'épaisse  carapace  cutanée. 

Sur  une  telle  coupe,  on  voit,  à  la  limite  profonde  de  la 
peau  et  dans  son  épaisseur,  une  série  de  veines  injectées.  Le 
réseau  veineux  peut  se  préparer  à  plat,  en  le  sculptant  branche 
à  branche  dans  le  bloc  fibreux  et  corné  de  la  peau,  comme  le 
représente  la  planche  111  ;  on  le  constate  plus  aisément  en 
sectionnant  un  lambeau  de  peau,  que  l'on  dissèque  retourné  : 
une  lame  fibreuse  l'applique  contre  la  face  profonde  du  derme 
où  ses  branches  se  creusent  autant  de  rainures. 

Chacun  des  bords  du  pied  est  parcouru  par  une  grosse 
veine  et  une  artère,  elles  sont  homologues  des  veines  et  des 
artères  collatérales  des  doigts.  De  ces  deux  veines  marginales 
se  détachent  une  série  d'arcades,  qui  contournent  les  deux 
bords  de  la  plante,  et  y  forment  le  riche  plexus  reproduit 
planche  III.  Sans  y  insister,  nous  ferons  remarquer  seule- 
ment le  volume  et  les  mailles  serrées  de  ces  veines  inlra-der- 
miques  :  elles  semblent  fort  peu  valvulaires. 

Éléphant.  —  Nous  avons  injecté  l'un  des  pieds  de  l'élé- 
pliant  qui  mourut  au  printemps  dernier  au  Muséum  d'his- 
toire naturelle.  La  peau  fut  enlevée,  non  sans  peine,  tout 
autour  de  cette  large  surface  d'appui  circulaire  qu'on  peut 
considérer  comme  la  plante;  de  chaque  côté,  une  grosse 
veine  se  bifurquait  en  deux  branches,  et  chacune  d'elles  lon- 
geait la  circonférence  de  la  plante,  en  émettant  une  série  de 
rameaux  qui  plongeaient  dans  son  épaisseur. 

Cette  peau  a  une  tranche  de  4  à  5  centimètres;  elle  com- 
prend une  couche  cornée  irrégutière  et  sillonnée  de  crêtes  à 
sa  face  superficielle,  et,  au-dessous,  un  derme  fibreux,  d'un 
jaune  rougeàtre.  Une  lame  blanchâtre,  aponévrotique,  en 
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double  la  face  profonde,  et  glisse  sur  une  énorme  masse 
graisseuse,  rougeâtre,  agglomérée  en  paquet,  et  enveloppée 
aussi  d'une  toile  fibreuse.  Suivre  les  veines  par  la  dissection 
ordinaire  eût  été  chimérique;  un  large  carré  fut  circonscrit  et 


FJg.  1. 
'  Plante  du  piad  de  l'âlépbanl  ;  Tragroent  de  peau  dies^qoé  par  sa  t»e%  protOode  : 
réaeau  veineux.  Sur   la   (raacbe,  on   Toit  les  oriflces  béanla   des    grosses 
veinea  intra-dermiques. 

enlevé  au  centre  de  la  plante;  on  pût  alors  reconnaître  el 
préparer,  adhérent  au  derrae,  un  lacis  serré  de  grosses  veines, 
d'où  émergeaient  des  branches  plus  petites  destinées  à  former 
des  réseaux,  secondaires,  dans  l'épaisseur  même  du  tissu 
dermique  {fiff.  1). 

Kanguroo.  —  Il  était  intéressant  d'étudier  comparative- 
ment, chez  un  animal  dont  le  mode  de  déambulation  est  si 
particulier,  les  veines  du  membre  supérieur  et  celles  du 
membre  inférieur. 

La  figure  2,  dessinée  d'après  nature,  indique  très  nette- 
ment ce  que  l'on  constate,  au  membre  inférieur,  sur  le 
segment  qui  sert  en  quelque  sorte  de  *  tremplin  »,  dans  le 
saut.  A  la  main,  les  veines  étaient  très  fmes;  il  en  est  de 
même  au  pied,  sur  les  coussinets  graisseux  qui  en  occupent 
la  face  plantaire.  Mais  ce  ne  sont  pas  là,  en  réalité,  les 
lOrganes  de  la  sustentation  et  du  saut.  C'est  la  face  inférieure 
:du,long  tarse  qui  frappe  le  sol,  et  cela  surtout  par  sa  moitié 
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postérieure,  près  de  l'angle  qu'il  forme  avec  le  squelelte  jam- 
bier.  Op,  là  encore,  on  trouve  une  épaisse  lame  cornée  et 
une  couche  graisseuse  :  à  la  face  profonde  de  la  peau,  une 
série  de  vines  transversales,  émanées  d'une  longue  branche 


mai^naie,  s'irradient  en  plexus  :  il  est  facile  de  s'assurer 
qu'elles  sont  sensiblement  plus  grosses  dans  la  moitié  posté- 
rieure, au  niveau  du  «  tremplin  ». 

Nous  avons  retrouvé  des  faits  analogues  chez  le  chien, 
le  cobaye,  etc.  Enfin,  on  a  décrit  depuis  longtemps  les  riches 
plexus  veineux  du  pied  du  cheval  :  plexus  solaire,  k  ta  face 
inférieure  de  la  3"  phalange  ;  plexus  podophylleux  et  plexus 
«ironaipe  tout  autour*.  Ruini  et  le  professeur  Ercolani  (de 
Bologne)  y  ont  môme  signalé  un  appareil  érectile  '. 

'  Boulet,  Trailé  dt  l'orçaDisatioa  du  pied  du  cheval  (Allas,  Pl,  XIX  el  XX). 
'  EtcoLAift,  Dei  tUsuli  a  degli  argani  ereltili  (J/em.  Ae»d.  d.  Se.  di  Bo' 
Iqio,  ISS). 
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III.  —  Essai  d'interprétation  physiologique. 

Ne  sommes-nous  pas  autorisé  à  conclure  que  les  plexus 
veineux  sont  un  élément  essentiel  des  organes  de  sustenta- 
tion, aussi  bien  chez  les  grands  animaux  que  chez  l'homme? 
Il  est  curieux  de  comparer,  sous  ce  rapport,  la  paume  de  la 
main  à  la  plante  du  pied.  La  paume,  injectée  par  la  même 
méthode,  laisse  voir  un  fin  réseau,  à  mailles  assez  étroites,  qui 
la  recouvre  tout  entière,  qui  naît  à  la  racine  des  doigts  par 
une  branche  transversale,  l'arcade  veineuse  palmaire,  s'anas- 
tomose avec  les  veines  profondes  à  travers  les  inlerslices  du 
fascia  palmaire,  et  se  relie,  de  chaque  côté,  aux  veines  dor- 
sales, eh  haut,  à  celles  de  l'avant-bras.  Mais  ces  rameaux 
sont  d'une  finesse  extrême,  sauf  au  talon  de  la  main  ;  ils  sont 
aussi  très  noueux,  par  suite,  très  valvulaires.  Le  type  analo- 
mique  est  donc  le  même  qu'au  pied,  en  réalité,  mais  les  diffé- 
rences de  volume  sont  aussi  accusées  que  la  différence  des 
fonctions  entre  le  pied  et  la  main. 

A  quoi  attribuer,  en  effet,  cette  richesse  du  plexus  plan- 
taire ?  A  quoi  sert-il  ? 

Sucquet  voyait  là  des  canaux  dérivatifs  ;  mais  ses  belles 
injections  ne  prouvent  rien  de  ce  qu'il  avance.  Ici,  pas  plus 
qu'à  la  main,  une  dissection  fine  ne  révèle  nulle  part  une 
réelle  continuité  d'une  artériole  et  d'une  veinule.  On  retrouve 
toutes  les  dispositions  que  Sucquet  figure  dans  ses  planches, 
mais  toujours  on  arrive  à  constater  qu'il  s'agit  d'entre-croise- 
ments et  non  d'inoculations. 

Ce  sont  des  veines,  et  le  rôle  même  de  la  plante  du  pied 
suffît  à  expliquer  leur  nombre  et  leur  volume,  surtout  au  ni- 
veau des  trois  talons,  des  points  de  pression. 

Nous  avons  vu  que  dans  le  plexus  plantaire  superficiel, 
aussi  bien  que  dans  les  veines  profondes ,  le  courant  sanguin 
marche  de  la  plante  vers  le  dos  du  pied  :  à  chaque  pression 
sur  le  sol,  dans  la  marche,  le  sang  est  refoulé  dans  les  veines 
marginales  et  leurs  affiuents  dorsaux.  ■  A  chaque  pas,  les 
mêmes  phénomènes  se  répètent  avec  une  régularité  qui  per- 
met de  considérer  le  pied....  comme  une  sorte  de  cœur  situé 
à  l'exlrérailé  inférieure  du  membre,  aux  confins  des  systèmes 
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artériel  el  veineux.  •  (Le  Dentu.)  Et  nous  savons  aujourd'hui 
que  cette  force  impulsive  porte  non  seulement  sur  les  veines 
plantaires  profondes,  mais  sur  cette  nappe  sanguine  consi- 
dérable qui  s'étale  au-dessous  de  la  peau.  Le  lac  plantaire  se 
remplit  de  nouveau  dès  que  le  pied  se  soulève,  et  ces  alter- 
natives sans  cesse  renouvelées  de  distension  et  d'aBaissement 
sont  bien  faites  pour  en  déterminer  ta  dilatation  progressive. 
Mais  ce  développement  veineux,  qui  procède  des  fonctions 
même  du  pied,  a-t-il,  en  retour,  quelque  utilité  physiologique  ? 
Il  sert  d'abord  à  la  circulation  veineuse,  cl  ce  jeu  de  pompe 
foulante  (Pampwerk,  Braune)  n'est  pas  d'action  minime  sur 
la  marche  ascensionnelle  du  sang.  Mais  il  sert  aussi  à  la  sus- 
tentation. 

Ce  serait  un  leurre  de  croire  que  cette  nappe  veineuse 
puisse  résister,  comme  une  lame  de  liquide  incompressible,  à 
la  pression  du  sol,  et  qu'il  y  ait  là  une  semelle  de  sang,  qui 
soit,  en  quelque  sorte,  comme  les  semelles  à  air  des  chaus- 
sures exploratrices  de  Marey.  Nous  venons  de  voir  que  les 
valvules  s'ouvrent  largement,  sur  tout  le  pourtour  de  la 
plante,  et  laissent  passer  le  sang  qui  s'échappe  du  réseau 
sous-cutané  ou  des  veines  profondes. 

Mais  les  veines  sont  enchâssées  dans  l'épaisseur  même  du 
derme,  elles  s'y  renflent  en  bosselures;  une  partie  de  la  pres- 
sion s'épuise  à  vider  ces  canaux  intra-dcrmiques,  et  la  [icau 
est  déchargée  d'autant.  En  outre,  et  c'est  là,  à  n'en  pus 
douter,  son  rôle  principal,  ce  riche  plexus  veineux  entretient 
la  caléfaction  de  la  peau  plantaire,  si  lointaine  et  soumise  à 
tant  d'intermittences  circulatoires. 

Du  reste,  tout  est  combiné,  au  pied,  pour  ménager  la  nutri- 
tion de  la  peau  :  c'est  la  forme  voûtée  de  la  plante,  qui  l' em- 
pêche d'être  comprimée  en  même  temps  sur  toute  son  étendue; 
chez  les  animaux  où  la  base  de  sustentation  semble  plane,  de 
nombreux  accidents  de  surface,  le,s  reliefs  de  la  couche  cor- 
née disséminent  encore  la  charge  sur  un  certain  nombre  do 
points;  c'est  aussi  une  couche  cornée  épaisse,  c'est  une  lame 
graisseuse  segmentée  de  cloisons  fibreuses  et  résislaules 
chei  l'homme,  ou  agglomérée  en  coussinets  (animaux),  enfin 
c'est  encore  un  volumineux  plexus  veineux. 
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Ainsi  le  fonctionnement  du  pied  crée  le  plexus  veineux,  et 
le  plexus,  à  son  tour,  devient  une  condition  du  fonctionnement 
normal.  Chez  le  nouveau-né,  les  veines  de  la  plante  sont  d'une 
extrême  finesse,  relativement  ;  avec  l'âge,  avec  la  marche, 
elles  se  développent  pour  acquérir  ces  larges  proportions  qu'on 
leur  trouve  chez  l'adulte.  —  Il  n'y  a  là,  du  reste,  qu'une  ap- 
plication de  la  loi  générale  de  l'adaptaiion  évolutive  des  or- 
ganes chez  les  individus  comme  dans  les  espèces. 


EXPLICATION  DES  Pl-ANCHES  II  ET  III. 

pLiKca»  II. 

Veines  de  la  plante  du  pied  chei  l'homme. 

Planoib  III. 

Veines  du  pied  de  l'autruche  ;  la  ligure  de  gauche  reprêsenle  le  râaean  veineux 
plantaire;  celte  de  droite,  lea  veiaes  de  la  face  dorsale  (Irouca  nur^naux 
arcades  péri-unguéslet). 


by  Google 


TRANSFORMATIONS    DU    LACTOSE 

DANS    l'oIICANISME 

Par  A.  OASTRt 


Dans  un  mémoire  sur  le  pouvoir  nutritif  dtrerl  rfu  sucre  de 
M  {Arch,  de  physiologie,  1889,  p.  718),  j'ai  montré  que  le 
sucre  de  lait  n'était  pas  directement  assimilable  par  les  élé~ 
ments  organiques.  Et  comme,  d'ailleurs,  il  n'y  a  point  de 
doute  qu'il  constitue  un  aliment  essentiel  du  jeune  mammi- 
fère, il  faut  qu'il  soit  utilisé  indii*eetement,  c'est-à-dire  après 
transformation  ou  changement. 

Dès  iors,  trois  questions  se  posent  :  Quels  sont  ces  chanpe- 
ments  ?  Quel  en  est  le  lieu  ?  Quels  en  sont  les  npnils  ? 

A.  Changements  chimiques.  —  Pour  «border  la  iiremière 
question,  il  faut  s'adresser  a  la  chimie.  La  chimie  nous  ap- 
prend quelles  sont  les  transformations  faciles  que  le  lacto-so 
peut  subir  :  la  physiologie  devra  ensuite  nous  dire  si  ces  trans- 
fcmnalions  chimiques  possibles  sont  bien  réelles,  si  ce  sont 
bien  celles  qui  préparent  l'utilisation  vilide  de  celte  subs- 
tance. 

Le  lactose  correspond  à  la  formule  n  (C'*H'*0",HO).  Il 
cristallise  en  prismes  rhombuïdaux  droits,  hémièdrcs.  Ces 
cristaux  sont  durs  et  opaques.  Ils  sont  sulubles  duus  six  par- 
ties d'eau  froide  —  el  iusolubles  dans  l'alcool,  ce  qui  peu 
fournir  un  moyen  de  séparation  plus  ou  moins  parfait  avec  le 
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glucose.  —  Le  pouvoir  rotaloire  droit  est  à  IS"  [a]^:=  53°,2. 
Son  pouvoir  réducteur  est  moindre  que  celui  du  glucose  :  il 
en  est  les  7/10,  soit,  0,70.  Un  centimètre  cube  de  la  liqueur 
de  Fehling,  qui  correspond  à  5  milligrammes  de  glucose,  cor- 
respond à  7"'',14  de  lactose.  Ce  sucre  ne  subit  pas  directe- 
ment la  fermentation  alcoolique.  Il  subit  les  fermentations 
lactique,  butyrique,  visqueuse.  Il  appartient  au  groupe  des 
saccharoses  :  c'est-à-dire  qu'il  est  formé  par  l'union  de  deux 
glucoses,  avec  élimination  d'eau,  de  glucose  ordinaire  ou 
galactoglucose  et  de  galactose. 

Cette  transformation  du  lactose  en  glucose  ordinaire  et 
galactose  se  produit  sous  l'influence  des  acides  étendus. 
C'est  une  interversion  analogue  à  celle  du  sucre  de  cannes 
que  fournit  dans  les  mêmes  conditions  le  glucose  ordinaire  et 
le  lévulose.  L'analogie  se  poursuit  en  ce  que  le  galactose 
est  fermentescible  directement  [lorsqu'il  est  mélangé  au 
galacto-glucose  (Bourquelot)].  Il  cristallise  facilement,  (t  est 
peu  soluble  dans  l'alcool  froid.  Son  pouvoir  rotatoire  est  droit 
et  assez  élevé  [a]|^=83". 


Il  s'agissait  de  savoir  si  le  galactose  pouvait  être  directe- 
ment utilisé  par  l'organisme.  Cette  alibilité  était  rendue  pro- 
bable par  toutes  les  analogies  :  l'expérience  directe  nous  a 
montré  qu'elle  était  certaine.  J'ai  opéré  pour  le  galactose 
exactement  comm^  pour  le  lactose.  J'ai  transformé  le  lactose, 
par  interversion,  en  mélange  de  glucose  et  galactose,  et  neu- 
tralisé la  liqueur.  Il  n'était  pas  nécessaire,  pour  le  but  que  je 
me  proposais,  de  séparer  le  galactose  du  glucose  de  mam'ère  à 
avoir  un  composé  chimiquement  isolé  et  pur,  puisque  le  glu- 
cose mélangé,  étant  assimilable,  devait  être  détruit  et  séparé 
par  l'organisme  même. 

E^p.  1.  —  Lêpin.  Galactose. 

Le  Ispin  eet  préparé  comme  dans  l'expérience  11  (du  mâmoire 
précédemment  cité).  On  injecte  dans  le  bout  centra)  de  la  veîae 
orarale  10  centimètres  cubes  d'une  solution  de  luctoee  intei-verlie 
conleannt  5  décigrammes  de  galactose.  Oa  recueille  45   ceniiraètreB 
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eobes  d'nrias.   L'utalysô  ne  révèle  que  8   oentignmmes  de  Hucra 
rédoeteur  :  e'eat-i-dire  la  domième  partie  du  aacre  total  injecté. 

Kl  p.  II.  —  Cbiea.  Galactose. 

Mimes  dispositions  que  dins  l'eipérience  III  (du  mémoire  prëcé- 
deat).Oa  injecte  18  centimètres  cubes  d'une  solution  conlenent  9  dêci- 
grammes  de  galactose.  On  recueille  49  centimètres  cubes  d'une  urine 
qui,  analysée,  fonrnit  un  peu  moins  de  i  décigramme  de  encre  réduc- 
tenr.  Nous  retrouvons  donc  à  peine  la  neuvième  partie  du  sucre  de 
gBlaetoBd  introduit  :  quantité  très  faible  si  l'on  remarque  la  concentra- 
tÏDD  relativement  élevée  du  liquide  injecté. 

EoBn,  une  expérience  de  cireulelion  artificielle,  analogue  à  l'expé- 
rience III,  donne  on  résultat  coiacidant  avec  les  précédents. 

Conclusion.  —  Le  lactose  qui  n'est  pas  directement  assimi- 
lable peut  se  transformer  facilement,  par  inversion,  en  sucres 
de  gataclose  et  de  glucose  qui  sont  directement  assimi- 
lables, au  moins  lorsqu'ils  sont  injectés  simultanément. 

La  série  des  sucres  rangés  par  ordre  de  pouvoir  nutritif 
direct  serait  donc  la  suivante  : 

Saccharose.  Lactose.  —  Maltose.  — Galactose.  Glucose. 

B.  Changements  digestifs.  —  Reste  maintenant  à  savoir 
si  c'est  bien  ainsi  que  les  choses  se  passent  pour  le  sucre  de 
lait  alimentaire.  Est-il  inverti  dans  le  tube  digestif,  et  par 
quel  agent?  L'analogie  avec  le  saccharose  devait  conduire  à 
supposer  que  c'était  dans  l'intestin,  par  le  ferment  invcrsif. 
C'est,  en  effet,  à  cette  conclusion  que  j'avais  été  amené,  dés 
mes  premières  recherches  en  1878. 

Cl.  Bernard,  qui  s'était  posé  cette  question  en  1855,  à  un 
momeni  où  l'on  ne  connaissait  pas  encore  le  mécanisme  de  la 
digestion  du  saccharose,  ni  le  ferment  inversif  qu'il  devait 
découvrir  plus  tard,  avait  cru  que  c'était  le  suc  pancréatique 
qui  transformait  le  lactose  en  sucre  fermenlescible.  Il  es!  pro- 
bable que  les  fermentations  qu'il  avait  observées  étaient  dues 
aux  micro-organismes  qui  se  développent  très  facilement  dans 
le  suc  pancréatique. 

Les  expériences  suivantes  vérifient  cctlo  suppusiliun  : 

Exp.  m.  —  Action  du  eue  fianoréatiqw  siérilisv  sur  lo  luctaso. 
Le  1&  avril  1889,  j'obtiens  t  litre  environ  de  scurélion  j)Éiici-éa tique 
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provenaat  d'un  bœuT,  opéré  l'avaul-veille  à  Alfort  par  KauhnanD.  Ce 
suc  pancréatique  eat  fllli-â  sur  des  filtres  Pasteur,  en  porcelaine  dé- 
gourdie dans  des  malras  Blèriliaés.  Ce  suo  est  actif;  il  digère  la  fibrine 
à  l'sbri  de  toute  intervention  microbienne  :  il  émuleionne  les  huiles. 
Mais  il  est  cependant  affaibli  jjbdb  aon  activité,  car  il  ne  sacchariHe 
que  partiellement  l'amidon  cru. 

On  prend  60  centimèlres  cubes  de  lactose  à  3  0/0,  dans  un  maires 
stérilisé.  On  ajoute  IS  centimètrea  cubes  de  suc  pancréatique  slériliaé 
par  lUtralion.  On  met  à  l'éluve,  à  la  température  de  38° ,5.  Après 
48  heures,  on  examine  eu  saccharimètre,  et  l'on  constate  que  le  pouvoir 
rotatoire  n'a  pas  changé.  On  trouve  pour  le  liquide  le  pouvoir  rota- 
toira  52°  iW  (sensiblement,  le  pouvoir  rotatoire  mâme  du  lactose).  Le 
lactose  n'a  donc  pas  été  transformé  par  le  suc  pancréatique. 

Un  second  échantillon  laissé  48  heures  à  l'étuve,  sans  précautions, 
a  donné  uaissanoe  à  des  micro-organismea,  moisissures  de  SQrfBce. 
Cette  foie,  l'on  oenetate  qu'une  partie  du  ancre  a  été  consommée.  Il  y 
a  eu  une  légère  fermentation  lorsque  l'on  a  ajouté  de  la  levure  de  bière. 

En  résumé  :  le  suc  pancréatique,  agissant  à  i'abri  des 
micro-organismes,  n'a  point  d'action  sur  le  lactose.  En  pré- 
sence des  micro-organismes  même,  l'attaque  n'est  pas  très 
énergique. 

Mais,  nous  l'avons  dit,  toutes  les  analogies  poussaient  à 
supposer  que  l'agent  de  la  digestion  du  sucre  de  lait  devait 
être  le  ferment  inversif  du  suc  intestinal.  Mes  premières  expé- 
riences de  1878  m'avaient  confirmé  dans  cette  supposition. 

Premières  expériences  sur  le  sac  intestinal.  —  Ces  expériences 
consistaient  à  comparer  une  série  de  tubes  à  fermentation,  dsns  les- 
quels  on  avait  introduit  une  quantité  constante  de  lactose,  15  centi- 
grammes, par  exemple,  avec  du  suc  intestinal  bouilli  ou  non  bouilli, 
avec  du  suc  pancréatique  bouilli  ou  non  bouilli,  et  la  même  quantité 
de  levure  de  bière.  A  ces  quatre  tubes  on  en  ajoutait  deux  contenant 
le  suc  intestinal  et  le  suc  pancréatique  avec  le  loctose,  mais  sans  levure. 
Chaque  expérience  comportait  donc  la  comparaison  de  six  tubes  à  fer- 
mentation et  d'un  tube  témoiu  contenant  lactose  et  levure. 

D'une  manière  générale,  il  avait  paru  que  le  tube  contenant  le  suc 
mtestiual,  lactose  et  levure,  donnait,  après  quelques  heures,  un  dégage- 
ment assez  abondant  d'acide  carbonique.  Parmi  les  autres  tubes,  il  y 
en  avait  qui  restaient  &  peu  près  intacts  au  bout  de  18  heures  d'étuve. 
Cependant  l'expérience  présentait  des  irrégularités  singulières.  Ainsi, 
il  arrivait  que  les  tubes  avec  lactose  et  suc  intestinal  aans  levure  se 
comportaient  presque  aussi  énergiquement  que  ceux  qui  contenaieut 
de  la  levure.  De  mémo,  après  ébullition,  il  y  avait  encore  des  dégage- 
ments gazeux. 
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Ob  expériencas  répétées  avec  le  ferment  invereif  de  levure  don- 
niieol  dea  réeullate  analogues.  Ce  ferment  iaveraif  n'élail  pas  isolé. 
Oa  le  préparait  en  laissent  de  Is  levure  à  l'ëtuve  à  40°  pendant  trois 
jours,  en  lavant  et  Sllrant.  Cette  liqaeur  agissait  aenaiblement  comme 
le  SQG  inleatînal. 

Ces  résultats  pouvaient  être  interprétés  en  attribuant  une 
action  digestîve  sur  le  lactose  au  suc  intestinal  et  au  ferment 
inversif.  Mais,  en  tenant  compte  des  irrégularités  précédem- 
ment signalées,  une  autre  explication  était  possible.  Les 
phénomènes  pouvaient  être  attribués  à  des  micro-organismes, 
contre  l'introduction  desquels  des  précautions  suffisantes 
n'étaient  point  prises.  Les  effets  pouvaient  alors  s'interpréter 
en  disant  que  le  suc  intestinal  et  la  liqueur  de  levure  étaient 
des  milieux  favorables  au  développement  de  micro-oi^anismes 
capables  d'invertir  le  lactose. 

C'était  bien  là  l'explication  exacte,  ainsi  qu'il  ressort  des 
expériences  suivantes  : 

Exp.  IV.  —  Action  du  sac  inlestinal  stérilisé  sur  le  lactose. 

Dn  suc  intealinal  eal  obtenu  per  mauération  de  la  couche  muqueuse 
de  l'intestin  d'un  chien.  Fillration  dans  un  matras  stérilisé,  à  travers 
le  porcelaine.  Oq  igoute  du  lactose  également  stérilisé  b  l'autoclave. 
Après  huit  heures  de  séjour  a  l'étuve  a  40*,  il  n'y  a  pas  de  Irsnsfor- 
Bulioa  apparenta  du  lactose. 

Uéoie  expérience  avec  le  suc  de  levure  fliti-é. 

En  résumé,  ni  le  suc  pancréatique,  ni  le  suc  intestinut  ne 
coaliennent  de  ferment  soluble,  de  zymuse  capable  d'invertir 
ou  de  digérer  le  lactose. 

Cette  conclusion  est  celle  môme  où  sont  arrivés,  de  leur 
calé,  les  chimistes.  Dans  un  travail  public  en  1881,  E.  Kern, 
étudiant  le  kiphir,  boisson  fermontée  obtenue  par  les  habi- 
tants du  Caucase  au  moyen  du  lait,  fait  obser\cr  que  la  fer- 
mentation du  lactose  est  due,  dans  ce  cas,  â  l'intonention 
de  deux  microphytes  :  une  levure  et  une  bactérie.  {BuUclin 
de  la  Société  impériale  des  Naturalistes  de  .Vo.srou,  1881, 
n'3,  p.  141.) 

D'autre  pari,  en  1882,  A.  Fitz,  étudiant  le  bacillus  buty- 
licus,  montre  que  cet  organisme  produit  une  invcrlinc  capable 
de  dédoubler  le  saccharose,  mais  sans  action  sur  le  lactose.  La 
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levure  de  bière  pure  est  dans  le  même  cas.  II  faut,  pour  la 
fermentation  du  sucre  de  lait,  un  être  organisé  différent  de 
ces  deux-là,  {Berichte  der  Deulscben  chemischen  Gesells- 
chaft,  15,  867.) 

C'est  à  une  conclusion  analogue  qu'arrive  Ad.  Mayer 
{Die  Lehre  von  den  cbemischen  Fermenten,  1882).  L'auteur 
constate  par  des  expériences  directes  que  l'invertine  n'a  au- 
cune action  directe  sur  l'inuline,  l'arabine  et  le  sucre  de 
lait.  De  même  Loew  {Constitution  chimique  des  ferments 
solubles.  PQuger's  Arcbiv.,  XXVII,  1882)  avance  incidem- 
ment que  l'invertine  est  sans  action  sur  le  lactose.  Kjeldahl 
{Medd.  fra  Carisberg  Labor.,  III  H.)  conclut  de  la  même 
manière. 

Conclusion  paradoxale.  —  Nous  voici,  par  conséquent, 
amenés  à  une  sorte  de  paradoxe,  qui  peut  s'énoncer  ainsi  :  il 
est  nécessaire  que  le  lactose  soit  modifié,  qu'il  subisse  uae 
transformation  digestive;  et  cependant,  on  ne  trouve  dans  le 
tube  digestif  aucun  ferment  connu  soluble,  aucune  zymase 
capable  de  produire  le  dédoublement  de  ce  sucre.  La  diges- 
tion et  le  mode  d'assimilation  du  lactose  restent  inconnus. 

Je  me  suis  alors  proposé  de  savoir  si  la  transformation  du 
lactose,  au  lieu  de  se  produire  dans  l'intestin,  ne  se  produirait 
pas  ailleurs,  dans  te  foie,  par  exemple.  Déjà  depuis  long- 
temps je  me  suis  préoccupé  de  cette  question  de  la  digestion 
par  le  foie  ou  digestion  hépatique.  Il  y  avait  ici  d'autant  plus 
de  raisons  de  penser  à  une  modification  du  lactose  par  le  foie, 
que  les  sucres,  comme  la  plupart  des  substances  solubles,  sonl 
absorbés  par  les  vaisseaux  sanguins  à  l'exclusion  des  lym- 
phatiques (Heidenhain),  et  conduits,  par  conséquent,  de  l'in- 
testin au  foie. 

Exp.  V.  —  Action  du  foie  sur  le  lactose. 

Cbien  pesant  20  kilogranunes.  Trachèolomie.  Ni  morphine  ni  clilo- 
roforme;  oii  fait  une  prise  de  sang  à  la  rémorale,  25  grammes,  dans 
laquelle  on  dose  le  ttuci'e. 

Ia  vessie,  dans  laquelle  on  a  introduit  une  eonde,  est  vidée  ol  lavée 
à  l'eau  distillée.  On  s'assure  que  l'urine  qu'elle  renrermait  ne  réduit 
pus  la  liqueur  cuprii-polassique. 

Un  fait  une  incision  sur  la  ligue  blutiche.  On  (tttire  au  dehors  une 
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aoBB  d'iotestin  :  on  prépare  une  T6iD«  mésaratque  et  on  fixe  dans  le 
bout  central  la  csnule  de  t'appiireil  i  injeclion.  I^  liquide  injecté  est 
la  solution  de  lactose  à  3  0/0,  eali^e  à  1/tOOO.  Elle  eat  introduite  dans 
la  veine  à  la  température  de  38*  et  sous  la  pression  constante  da 
10  centimètres  de  niercore. 

L'injection  se  fait  lentement.  Elle  est  oommencâe  à  3  b.lS  m.;  à 
I  h.  !3  m.  on  a  injecté  250 grammes  de  In  solution,  soit  5  (grammes 
lie  lactose.  —  Ou  recueille  à  ce  moment  31  centimètres  cubes  d'urine 
émise.  On  accélère  l'injection.  On  cesse  à  4  h.  45  m.  après  pénétration 
de  200  centimètres  cubes  de  pins.  En  tout,  450  grammes  de  liquide  et 
9  grammes  de  lactose. 

On  recaeille,  i  5  h.  35  m..  47»,5  d'urine  (u<>  2)  ;  à  6  h.  85  m.,  10  cen- 
timèlres  cnbes  d'nrioe  (n'  3)  ;  à  'J  h.  15  m.,  15"  d'urine  (n"  4).  Enfin, 
à  7  heur«s,  deuxième  prise  de  eong,  25  grammes,  où  l'on  dose  le  sucre. 
—  Analyse  des  différents  lots  d'urine. 

RésatlalB.  —  Le  sucre  du  atnif  n'a  pas  sensiblement  varié.  Les  ana- 
lyses des  urines  nous  donnent,  en  totalité,  '7s'' ,337  de  sucre  réducteur, 
MF  les  9  grammes  iojeclés.  —  Soit  81.5  0/0  de  la  quantité  introduite. 

Ce  sucre  est  du  lactose  ;  on  s'assure  qu'il  ne  fermente  pas  direc- 
tement avec  la  levure  de  bière. 

D'antres  expériences  de  ce  genre  sont  répétées,  Dsns  l'une  d'elles, 
pour  8  grammes  de  lactose  injectés  vers  le  Toie,  nous  retrouvons  dans 
l'urioe  'T*'',S5,  c'est-à-dire  la  presque  totalité.  —  1^8  autres  expé- 
riences donnent  des  résultats  analogues. 

Conclusion.  —  Le  foie  n'exerce  pas  d'aclion  Iransforma- 
Ince  appréciable  snr  le  lactose. 

Le  paradoxe  précédemment  signalé  subsiste  donc.  Le  sucre 
de  lait  est  transformé,  et  cependant  nous  ne  trouvons  ni  dans 
l'intestin,  ni  dans  le  foie,  d'agent  capable  d'en  opérer  le  dé- 
doublemeitt,  et  d'amener  le  sucre  à  l'état  de  glucoses. 

On  est  ainsi  amené  à  douter  que  le  dédoublement  chimique 
du  lactose  en  galactose  et  glucose  soit  un  stade  réel  de  l'utili- 
sation du  lactose.  Ou,  s'il  en  est  ainsi,  ce  stade  serait  1res  pas- 
sager et  les  produits  serviraient  immédiatement  à  former 
quelque  autre  composé  (le  glycogène,  par  exemple),  de  sorte 
qu'on  ne  pourrait  les  déceler  à  l'état  transitoire  de  galactose. 

Une  expérience  intéressante  de  Troisier  et  Bourquelot 
plaiderait  en  ce  sens.  (G.  rend.  Soc.  Bioî.,  23  février  89.) 

L'hypothèse  qui  en  est  le  point  de  départ  est  la  suivante  : 
chez  un  diabétique,  les  matières  sucrées  alimentaires  sont 
digérées,  mais  non  assimilées.  Si  donc  on  donne  à  un  diabé- 
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tique  exclusivement  du  sucre  de  leit,  celui-^  subira  la  trans- 
formation digeslive,  mais  les  produits  en  seront  rejetés, —  et 
en  les  étudiant  on  pourra  savoir  quels  sont  ces  produits  et 
quelle  est  la  nature  de  la  transformation  digestive.  Or,  Boup- 
quelol  et  Troisier  ont  retrouvé  une  quantité  de  sucre  urinaîre 
à  peu  près  égale  à  celle  qu'ils  avaient  donnée  au  malade  dia- 
bétique, et  ce  sucre  était  du  glucose  et  non  du  galactose. 

Cette  ingénieuse  recherche  établit  donc  deux  points  ;  c'est, 
d'abord,  que  le  lactose  ingéré  a  été  transformé;  c'est,  en  se- 
cond lieu,  que  cette  transformation  n'a  pas  abouti  au  galac- 
tose 

Conclusions. 

1»  On  peut  étudier  le  rôle  nutritif  du  lactose  par  cinq  pro- 
cédés :  le  procédé  des  injections  vasculaires;  le  procédé  de  la 
circulation  artificielle  dans  un  organe  de  mammifère  ;  la  circu- 
lation artificielle  dans  le  cœur  détaché  d'un  animal;  l'étude 
des  échanges  respiratoires,  après  injection;  l'action  des  micro- 
organismes  et  des  moisissures. 

L'emploi  de  quatre  de  ces  procédés  a  montré  que  le  lactose 
n'était  pas  directement  assimilable  sous  se  forme  actuelle. 

2'  L'observation  des  animaux  soumis  au  régime  lacté 
apprend  que  le  sucre  de  lait  est  utilisé.  Il  doit  donc  être  offert 
aux  éléments  anatomiques  sous  une  forme  différente  de  celle 
sous  laquelle  il  a  été  ingéré.  Il  a  dû  subir  une  transformation 
analogue  aux  transformations  digestives. 

3°  Parmi  les  transformations  du  lactose,  la  plus  simple  chi- 
miquement est  son  dédoublement  en  glucose  et  galactose. 

Les  expériences  précédentes  établissent  que  le  galactose 
est  utilisable  directement  par  les  éléments  anatomiques. 

4"  La  série  des  sucres  rangés  par  ordre  d'alibilité  directe 
est  la  suivante,  en  commençant  par  les  plus  réfractaires  : 

Saccharose.  Lactose.  —  Maltose.  —  Galactose.  Glucose. 

5°  Le  dédoublement  du  lactose  n'a  pu  être  réalisé  par  aucun 
des  sucs  digestifs  purs,  à  l'abri  des  microbes.  Ni  le  suc  pan- 
créatique, ni  le  suc  intestinal,  n'intervertissent  le  lactose. 

6"  Le  foie  n'exerce  pas  non  plus  sur  le  lactose  d'action 
transformatrice. 
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SUR    UN    SPECTROPHOTOMËTRE    DIPPÉRBNTIEL 

SANB    H>  [.A  RI  HAT  ION 
Par   M.    a,    D'ARBONVIL 


Si  on  examine,  au  speclroscope,  un  faisceau  de  lumière 
blanche  ayant  traversé  une  solution  colorée,  on  reconnaît  que 
la  lumière  a  subi  une  diminution  très  inégale  dans  les  difTé- 
rentes  régions  du  spectre^  En  déterminant,  pour  certains 
points,  la  valeur  de  celte  absorption,  on  caractérise  absolu- 
ment cette  substance  au  point  de  pouvoir,  non  seulement  re- 
connaître sa  présence,  mais  de  plus  la  doser  rigoureusement, 
même  dans  un  mélange  de  matières  colorantes. 

Ce  remarquable  procédé  optique  d'analyse  chimique  a  été 
introduit  en  physiologie  par  Vierordt. 

Pour  mesurer  ce  coefficient  ^absorption  qui  caractérise 
un  corps  donné,  Vierordt  a  apporté  au  spectroscope  ordinaire 
deux  modifications  très  simples  ;  1*  l'oculaire  est  muni  de  vo- 
lets mobiles  qui  permettent  d'isoler  dans  le  spectre  la  partie 
qu'on  veut  examiner;  S*  la  fente  du  collimateur  est  divisée, 
suivant  sa  hauteur,  en  deux  moitiés  superposées,  dont  on  peut 
faire  varier  isolément  la  largeur  de  quantités  qu'on  mesure. 
Cela  posé,  si  on  place  devant  une  des  moitiés  de  la  fente  une 
solution  colorée,  on  voit,  à  largeur  égale  des  fentes,  deux  spec- 
tres superposés  :  te  premier,  qui  provient  de  la  source  lumi- 
neuse directement,  est  normal;  le  second,  au  contraire,  a 
subi  un  aFTaiblissement  dans  des  régions  qui  varient  avec  la 
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nature  de  la  substance.  Pour  mesurer  l'absorption  dans  une 
région  donnée  du  spectre  il  suffit  de  rétrécir  la  fente  du  spec- 
tre normal  jusqu'à  ce  que  cette  région  présente  la  même  in- 
tensité dans  les  deux  spectres.  Comme  l'intensité  lumineuse 
en  chaque  région  du  spectre  est  proportionnelle  à  la  largeur 
de  la  fente,  on  voit  que  la  mesure  cherchée  est  donnée  par  le 
rapport  des  largeurs  des  deux  fentes. 

L'idée  de  comparer  deux  lumières,  non  pas  en  bloc,  mais 
en  les  analysant  préalablement  par  un  prisme,  appartient  au 
profes,seur  G.  Govi,  qui  fit  construire  un  photomètre  basé  sur 
ce  principe  en  1850  par  la  maison  Duboscq  de  Paris  ;  ce  pho- 
tomètre fut  présenté  beaucoup  plus  lard  (le  16  janvier  1860) 
à  l'Académie  des  sciences  par  Desprelz  au  nom  de  Govi.  Déjà 
à  cette  date  l'auteur  signale  l'emploi  des  appareils  polariseurs 
pour  obtenir  l'extinction  graduelle  d'un  des  spectres.  C'est 
sur  cette  donnée  qu'on  a  composé  plus  tard  les  appareils  beau- 
coup plus  précis  désignés  sous  le  nom  de  spectrophotomètres. 
(MM.  Govi,  Hûfner,  Crova,  Violle,  Trannin,  Gouy,  etc..) 
C'est  donc  Govi  qui  est  le  véritable  inventeur  de  la  spectro- 
photométn'e,  mais  c'est  Vierordt  qui  a  créé  l'analyse  spec- 
trale physiologique  quantitative. 

Le  spectrophotomètre  de  Vierordt  est  d'une  grande  sim- 
plicité, mais  il  présente  deux  inconvénients  :  1'  le  ré" 
trécissement  de  la  fente  non  seulement  diminue  l'intensité 
lumineuse,  mais  altère  en  même  temps  le  ton  de  la  couleur; 
2"  la  largeur  des  fentes  étant  toujours  très  petite,  il  est  pres- 
que impossible,  en  pratique,  d'en  avoir  une  mesure  rigou- 
reuse, au  dire  des  constructeurs  les  plus  habiles. 

La  lumière  polarisée  se  prêtant  à  une  extinction  graduelle, 
dont  la  loi  est  connue,  on  a  utilisé  cette  propriété,  déjà  signa- 
lée par  Govi,  pour  modifier  l'appareil  primitif  de  Vierordt. 

L'étude  si  complète  que  M.  Lambling  a  faite  récemment, 
dans  ce  recueil  même,  de  cette  question  me  dispense  d'y  re- 
venir d'une  manière  détaillée. 

Si  l'emploi  de  la  lumière  polarisée  pare  aux  causes 
d'erreur  de  l'appareil  de  Vierordt,  il  fait  naître  des  inconvé- 
nients d'un  autre  genre.  —  Les  spectrophotomètres  à  pola- 
risation sont  de  deux  espèces  :  dans  les  uns  les  deux  spectres 
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sodI  amenés  au  contact, comme  dans  l'appareil  de  Vierordt,  le 
procédé  d'extinction  étant  seul  différent  ;  tels  sont  les  spectpo- 
pholomètres  de  Crova  et  de  Gouy.  En  un  mot,  dans  ce  pre- 
mier système,  un  seul  des  spectres  (le  spectre  normal)  est 
pi-oduil  par  la  lumière  polarisée.  La  graduation  varie  comme 
le  cosinus  carré  de  l'angle  de  rotation  du  nicol.  Dans  le  se- 
cond système  au  contraire  les  deux  spectres  sont  |>olai'iscs  k 
angle  droit,  superposés,  et  donnent  naissance  à  des  franges 
qui  disparaissent  quand  on  a  amené  régalité  de  teinte.  Tels 
.'«ni  les  ppectrophotomètrcs  de  Branly,  de  Trannin,  de 
Violle,  etc.  Dans  ce  second  système,  la  gradunlion  varie 
comme  la  tangente  carrée  de  l'angle  de  rotation  du  nicol. 

Tous  les  sjtectrophotomèlrcs  à  franges  sont  très  compli(]ués, 
trt's  coûteux,  (lifllciles  a  régler,  cl,  enlin,  ils  ne  peuvent  èlre 
<mi)loyés  «lue  pour  comparer  des  luiniùros  trvs  iiitviiscs  ; 
nir  ils  absorbent  7ô  0/0  de  la  lumière.  Leur  usage  est  donc 
loin  d'élre  commode,  et  surtout  pratique,  pour  les  rcctioi-chcs 
physiologiques. 

Qusnt  aux  speclrophotomèlres  de  la  première  catégorie,  ils 
présentent  d'autres  inconvénients.  La  loi  de  décroissance  de 
la  lumière  suivant  le  cosinus  cfarré  n'est  vraie  que  pour  des 
niçois  parfaitement  taillés,  »  faces  perpendiculaires  au  rayon 
lumineux.  De  plus  il  faut  un  centrage  parfait,  sans  quoi  l'ex- 
linclion  n'est  plus  la  même  dans  les  quatre  quadrants.  Enfin 
la  détermination  du  zéro  est  toujours  incertaine.  Ce  dernier 
inoonvénicnt  est  commun  à  tous  les  s|>eclropliotoraètros  à 
polarisation.  C'est  après  avoir  pris  connaissance  de  toutes  ces 
raisons  pratiques  auprès  de  nos  plus  habiles  opticiens  que 
je  me  suis  décidé  à  faire  construire  l'aiipareil  suivunl,  ((uî  a  le 
triple  avantage  :  I*  d'être  diffvrenliel  et  de  no  néce.^silcr  par 
suite  ni  réglage,  ni  détermination  préalable  d'aucune  cons- 
lante;  "Z'  de  fonctionner  sans  polarisation,  comme  l'iustrument 
'le  Vierordt  ;  !î"  enfin  de  pouvoir  s'adapter  à  tous  les  speclm- 
sfopes  do  façon  à  les  transformer  en  spcctropliolomètres, 

La  partie  sjMîctrophotométnquc  proprement  dite  se  compose 
{%.  1  et  'i)  de  deux  tubes  parallèles  superposés  ï,  T,  ifunis 
à  leur  partie  antérieure  par  une  boite  métallique  H,  dans 
laquelle  joue,  au  moyen  d'un  bouton  à  crémaillère  C,  un 

ARCB.  t>I  PIIT9.,  s*   BKRIB,  —   II.  8 
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système  de  deux  volets  mobiles  V,  V'V,  qui  limilcnt  deux 
ouvertures  rectangulaires  de  largeur  variable,  dont  les 
centres  coïncident  toujours  avec  l'axe  des  tubes  T,  T'. 

En  face  de  chaque  tube,  de  l'autre  côlé  des  volets  mobiles, 
se  trouvent  deux  lentilles  achromatiques  semblables  L,  L'.  En 
face  de  la  lentille  inférieure  L' se  place  la  cuve  transparente  K, 


contenant  la  solution  colorée  qu'on  veut  analyser.  Les  tubes 
T,  T'  sont  réunis  à  leur  extrémité  postérieuso  par  une  boite  B' 
qui  porte  deux  parallélipipèdes  transparents  P,  P'  réunis  sui- 
vant une  do  leurs  arêtes.  Perpendiculuiremcnl  i\  celle  arêle 
commune  se  ti-ouve  la  fente  du  spectroscopc  F,  coïncidant 
avec  le  diamètre  vertical  du  tube  A.  Cette  fente  est  à  lèvres 
mobiles  et  peut  être   rétrêcie  à  volonté,  grâce  au  boulon 
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moleté  M'.  Un  second  bouton  moleté  M  permel  d'amener  l'a- 
réle  commune  aux  parallélipipèdes  P,  P,  à  couper  la  fen(e  F 
du  spectroscope  en  deux  parties  d'égale  hauteur.  Le  bou- 
ton moleté  C,  qui  fait  mouvoir  les  volets  mobiles  V,  V,  V*', 
porte  une  double  échelle  micrométrique  E,  E',  qui  donne,  par 
une  simple  lecture,  le  rapport  des  surfaces  que  tes  volets 
ilérouvrenl  respectivement  sur  les  lentilles  L  et  L',  c'est-à- 
dire  te  rapport  des  quantités  de  lumière  qui  traversenl  â 
chaque  instant  respectivement  chacun  des  tubes  T  et  T'. 
Tout  le  système  se  lîxe  sur  un  pied  à  trois  branches  qui  vient 
se  visser  en  S. 

Cela  posé,  supposons  qu'on  adapte  en  A  un  spectrosco|ie 
({uelconque  (%.  3),   après  en  avoir  enlevé  la  fente,  qui  se 


Fif .  3. 

trouvera  remplacée  par  la  fenlc  F,  et  dirigeons  les  Icnlilloa 
L,  L'  vers  une  surface  uniformément  éclairée,  une  feuille  de 
papier  blanc  J,  par  exemple.  Le  fonclionneraent  de  l'nppareil 
fsl  (les  plus  faciles  à  comprendre.  La  moitié  supérieure  de  la 
fenle  F  sera  éclairée  par  la  Icnlillc  L,  le  fai.sceau  lumineux 
îivant  subi  une  double  réflexion  dans  le  prisme  P;  il  en 
sera  de  même  pour  la  moitié  inférieure  de  la  fenle  qui 
recevra  sa  lumière  de  la  lentille  L',  grâce  au  pri.-ime  V.  La 
featc  F  se  trouve  à  peu  prés  au  foyer  principal  des  leulillcs 
!>,  L'.  Si  le  voici  V  est  au  milieu  de  sa  course,  les  len(ille.s 
L  et  L'  sont  également  découvertes,  elles  laissent  passer  la 
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même  quantité  de  lumière,  et,  comme  tout  est  symétrique 
dans  l'appareil,  on  obtient  deux  spectres  également  éclairés. 
Si  l'on  interpose  alors  en  L'  la  solution  colorée,  on  éteint 
certaines  radiations  dans  le  spectre  inférieur.  Pour  ramener 
l'égalité  dans  les  deux  spectres,  pour  ces  plaques,il  suffît  de 
rétrécir  l'ouverture  de  la  lentille  L  et  d'augmenter  de  la 
même  quantité  celle  de  la  lentille  L',  ce  qui  se  fait  en  tournant 
simplement  le  boulon  C.  Le  rapport  des  intensités  lumineuses 
de  la  partie  des  spectres  analysée  est  donnée  directement  el 
sans  calcul  par  les  échelles  E,  E'.  On  voit  que  la  partie 
capitale  de  cet  instrument  consiste  en  un  double  photomètre 
à  lentilles,  que  j'ai  rendu  difféi-enticl  et  adapté  en  avant  do 
la  fente  du  spectroscope  ordinaire.  Le  photomètre  est  basé  sur 
cette  propriété  des  lentilles  signalée  pour  la  première  fois  pur 
Bouguer,  à  savoir:  que  l'image  focale  est,  comme  forme, 
indépendante  de  la  grandeur  et  de  la  forme  de  l'ouverture  de 
la  lentille,  et,  comme  éclal,  proportioniiello  à  la  surface 
de  cette  ouverture.  M.  Charpentier  (de  Nancy)  a  inventé, 
en  1877,  un  photomètre  basé  sur  ce  principe,  que  M.  Cornu 
a  appliqué,  do  son  côté,  en  1881,  à  la  construction  de  plusieurs 
modèles  de  photomètres.  Au  cours  de  son  étude,  M.  Cornu 
signale  la  possibilité  d'appli([uer  ce  genre  de  photomètre  au 
spectroscope,  mais  le  dispositif  qu'il  propose,  et  que  je  n'ai 
connu  que  plus  tard,  ne  donnerait  aucun  résultat  pour  le 
but  que  nous  poursuivons  ici,  car  il  demande  l'emploi  de 
deux  lumières.  De  plus,  l'instrument  n'c.«t  pas  différen- 
tiel et  nécessilerait  un  réglage,  la  détermination  du  zéro 
el  de  constantes  comme  les  spoclropholométres  à  polari- 
sation. 

La  ligure  îî  représente  mon  appareil  adapté  à  un  specti'o- 
sc^)pc  ordinaire  à  trois  branche.^,  modèle  Duboscq.  Pour  la 
physiologie,  je  préfère  ce  modèle  avec  un  prisme  de  grande 
dispersion  au  spectroscope  à  vision  directe.  Avec  le  dispositif 
figuré  ici,  les  manipulations  sont  extrêmement  faciles,  car, 
sans  quitter  de  l'œil  la  lunette,  on  peut  manœuvrer  le  bouton 
de  correction  C,  lire  le  chiffre  obtenu  sur  l'échelle  E,  E', 
déplacer  le  double  parallélipijjôde  au  moyen  du  boulon  M, 
régler  l'écart  de  la  fente  F  par  le  bouton  M',  et  enlin  ma- 
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nœuvrer  ta  cuve  d'absorplîon.  On  oblienl  de  la  sorte  deux 
spectres  superposés  parfaitement  au  contact. 

L'instrument  étant  symétrique  dans  toutes  ses  parties,  il  n'y 
a  pas  de  constantes  à  déterminer.  Cet  appareil  peut  sen.-ir 
également  à  la  détermination  différentielle  do  doux  sources 
de  lumière,  ou  à  comparer  le  pouvoir  absorbant  ou  la  richesse 
de  deux  solutions  d'une  mômc  substance,  etc.  Do  plus,  gi-âco 
aux  lentilles  L,  L',  qui  concentrent  la  lumière  sur  bi  fente,  il 
suflit  d'un  éclairage  très  faible,  et  on  peut  donner  à  la  fente 
une  toute  petite  ouverture,  ce  (jui  permet,  on  le  comprend, 
d'obtenir  des  spectres  d'une  extrême  pureté. 

Dans  un  prochain  mémoire,  je  reviendrai  -sur  les  nom- 
breuses applications  de  cet  instrument,  qui  a  l'avantage  d'être 
peu  coûteux  quand  on  possède  déjà  un  speciroscope  à  trois 
branches. 

Je  dois  remercier,  en  terminant,  mon  habile  constructeur, 
M.  Pellin,  successeur  de  Jules  Duboscq,  du  soin  tout  pnrticu- 
ier  qu'il  a  apporte  à  suivre  mes  indications  jus(|ue  dans 
leurs  moindres  détails  •. 

'  Le  principe  de  c«t  appareil  a  él^  décrit  û  la  SucicLr  da  biologie  dans  la 
««aoccduSOjuin  tuf». 
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AU   NOÏBN   d'un    SPHTOMOfllUPHE   VOLUHÉTRIQUe 
Par    M.    FRAHCOIS-FRAMOK 

(Travail  du  laboratoire  de  physiologie  paihologiqae  de«  Kan  les -Études.) 


L'Exploration  des  changements  de  volume  des  orpanes 
que  produisent  raclion  rythmique  du  cœur,  par  les  influenœs 
respn-atoires,  l'intervention  des  nerfs  vaso-moteurs,  etc.,  a 
fait,  depuis  une  quinzaine  d'années,  l'objet  d'études  appi-o- 
fondies. 

Sans  revenir  sur  l'histoire  de  cette  question  que  j'ai  exposée 
autrefois  (C.  R.  du  laboratoire  do  M.  Marcy,  1876,  et  Tbèsv 
de  Doctorat  de  D.  Suc,  1878),  je  rappellerai  seulement  que 
les  premières  recherches  méthodiques  exécutées  avec  des 
appareils  enregistreurs  des  variations  rythmiques  du  volume 
de  la  main  sont  celles  que  j'ai  publiées  en  1875  {Congrès  de 
rassocialion  française,  session  de  Nantes)  et  en  1876  (C.  B. 
du  laboratoire).  Je  m'étais  sem  d'un  appareil  à  immersion 
construit  sur  le  modèle  de  celui  que  Ch.  Buisson  avait  le  pi"e- 
mier  employé  en  186:2;  j'ai  moditié  cet  appareil  sur  plusieurs 
points  importants. 

C'est  ainsi  qu'ont  été  enregistrées  les  pulsations  totalisées 
d'une  extrémité  et  que  j'ai  pu  suivre  aisément  toutes  les  mo- 
ditîcalions  produites  dans  la  circulation  périphérique  par  un 
grand  nombre  d'influences  normales  ou  provoquées  dans  un 
but  expérimental.  Le  même  appareil  a  été  plus  tard  employé 
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par  Mosso  et  désigné  par  lui  sous  le  nom  d'hydrosphygnio- 
graphe.  En  réalilé,  le  procédé  appartient  à  Ch,  Buisson,  et 
c'est  simple  justice  de  le  rappeler. 

Depuis  l'époque  où  j'ai  publié  mes  recherches  et  oii  Mosso 
a  donné  aux  siennes  la  grande 
publicité  que  l'on  sait,  la  mé- 
thode volumétrique  a  subi  une 
extension  considérable,  gràœ 
aux  ingénieux  appareils  de  Ch. 
Roy  appliqués  à  l'étude  de  la 
circulation  du  rein,  de  la  rate, 
des  extrémités,  chez  les  ani- 
maux. 

Nous  sommes  donc  aujour- 
d'hui en  possession  de  moyens 
multiples  et  précis  d'analyse 
pour  les  variations  absolues  et 
relatives  du  volume  des  or- 
ganes tant  chez  les  animaux 
que  chez  l'homme.  I./es  appa- 
reils applicables  à  l'étude  de  In 
circulation  périphérique  chez 
l'homme  ne  sont  pas  cependant  f'^e-  '• 

d'une     application     courante    :    Appareil    cnregiBlreur   des    changa- 

leur  emploi  nécessite  une  cer-      """"'  "l"  ^°"""«  <"« '•  ""i-  i"i  "i 

r  iminergte  daaB   !■   liquida  st  dont 

taine  mise  en  tram  et  une  dé-  chaque  npamioD  par  >mux  artériel 

pense  de  temps  qui  fait  souvent  *!*"«  i«  ■>'*••"  de  ''«u  àaa»  ram- 

reculer  ceux  qui  auraient  in-  p»"'*  '"^"'';,«.  »'*«■"  •''^'•^ 

\  _  anlre  deni   pulaations.  Un  tube  de 

lérél  à  les  appliquer,  les  méde-  tranimiaaion  par  l'air  communique 
cios  en  particulier.  *'•<=  *">  "lobour  i  levier  eor^la- 

J-ai   chei-ché    depuis    long-      i™r  (F«-î<''»-F'»"'^k.  »K5). 
temps  à  substituer  au  bocal  â  déplacement  un  appareil  enre- 
gistreur direct  d'un  maniement  simple,  et  qui  fût  cependant 
capable  de  fournir  les  mômes  renseignements  que  les  appa- 
reils précédemment  employés. 

Le  modèle  que  j'ai  adopté  depuis  1881  (C.  R.  de  la  Soc.  de 
Bîol.,  25  juin)  ra'a  donné  de  très  bons  résultats,  et  j'ai  eu  l'oc- 
casion d'en  mentionner  quelques-uns  dans  diverses  publica- 
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tions;  mais  jusqu'ici  aucune  description  méthodique  de 
l'appareil  et  des  expériences  auxquelles  il  est  applicable  n'a 
été  donnée  :  c'est  ce  que  je  me  propose  de  faire  dans  ce  court 
mémoire,  espérant  que  la  simplicité  du  procédé  tentera 
quelques  expérimentateurs  désireux  de  poursuivre  sur 
l'homme,  à  l'état  pathologique  ou  sous  l'influence  de  certaines 
substances  médicamenteuses,  ces  recherches  exécutées  jus- 
qu'ici presque  exclusivement  dans  les  conditions  physiolo- 
giques. 

Description  et  mode  d'emploi  du  spliyffinoffraphe 
voluincirique. 

Cet  appareil  (que  j'ai  aussi  désigné  sous  le  nom  de  sphyg- 
mogpQphe  totalisateur)  consiste  essentiellement  en  un  système 
articulé  (%.  2)  formé  de  deux  leviers  combinés  de  telle  sorte 
que  le  supérieur  amplifie  un  grand  nombre  de  fois  les  mou- 


Fig.  !. 
Nouveau  sphygmographe  volumétrique  à  doubla  levier  ampli Scateur. 

vements  de  l'inférieur.  Celui-ci  repose  par  l'intermédiaire 
d'une  petite  plaque  articulée  (P)  sur  un  point  quelconque  de 
la  face  dorsale  d'un  doigt,  mais  de  préférence  sur  le  dos  de  la 
phalangette,  immédiatement  au-dessus  du  repli  unguéal.  La 
pulpe  du  doigt  est  appliquée  sur  un  plan  résistant,  dans  un 
moule  de  gutta  qui  l'immobilise  et  permet  aux  variations  de 
volume  très  réduites  qu'elle  présente  de  se  traduire  par  des 
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soulèvemenis  du  levier  en  contact  avec  la  face  dorsale  de 
l'index.  Ce  levier  (L')  ampliûe  déjà  un  certain  nombre  de  fois 
les  mouvements  transmis  à  sa  base,  mais  cette  ampli  tîcation, 
insuflîsante  pour  une  inscription  facilement  lisible,  est  rendue 
dix  ou  vingt  fois  plus  grande  encore  par  le  levier  supt-- 
neup(L')  :  on  comprend  facilement  qu'en  modilianl  les  lon- 
gueurs des  bras  de  levier  par  ic  glissement  des  curseurs  on 
puisse  arriver  à  une  amplitude  assez  consîdérabie  des  dépla- 
cements de  la  pointe  inscrivante  (L'). 

Pour  que  le  fonctionnement  de  l'apparcil  soit  bien  assuré, 
il  est  nécessaire  que  la  plaque  collectrice  P  soit  cbargt'e  d'un 
certain  pouls  de  manière  à  exercer  une  légère  compression  : 
dans  ce  but,  on  dépose  à  sa  surface  (juelques  rondelles  de 
plomb  fendues  suivant  l'un  de  leurs  rayons  et  enfilées  ainsi 
le  long  de  la  tige  articulée  réunissant  la  plaque  au  premier 
levier.  Un  contrepoids  formé  par  un  curseur  a  vis  (C)  fait 
t-quilibre  au  poids  du  levier  supérieur  et  lui  donne  la  mobilité 
désirable. 

L'inscription  des  pulsations  du  doigt  peut  se  faire  sur  un 
eni-egistreur  quelconque  verliealeraenl  dispo.sé.  (Juand  il 
s'ajîit  d'un  examen  un  peu  prolongé,  je  me  sers  de  la  grande 
bande  de  l'appareil  destiné  aux  inscriptions  manomélriques, 
nu  bien  d'un  cylindre  de  Marey  ou  de  Fuiolier  ;  mais,  pour 
les  expériences  de  courte  dui-ée,  faites  en  deboi-s  du  labora- 
toire, ou  pour  les  .démonstrations  par  projection,  on  peut 
employer  une  plaque  de  verre  enfumé  cheminant  parallèle- 
ment à  la  plume  inscrivante  et  entraînée  par  le  mouvement 
d'Korlogerie  du  sphygmogrnphe  de  Marey  ou  de  Keyt. 

La  lixîlé  du  doigt  exploré  étant  indispensable,  J'ai  moulé 
une  gouttière  en  gutta-iicrcba  dans  laquelle  reposent  la  face 
antérieure  de  l'avanl-bras  gauche,  la  face  palmaire  de  la  main 
et  celle  des  doigts  séparés  les  uns  des  autres  par  un  léger 
relief  du  moule.  On  installe  commodément  son  bras  sur  le 
bord  d'une  table  auprès  de  laquelle  on  est  assis  et  on  fait 
descendre  doucement  l'appareil  ampliliculeur  jusqu'au  niveau 
du  doigt.  Quand  la  plaque  a  été  amenée  au  contact  de  la  face 
dorsale  de  la  phalangette  par  le  glissement  des  tiges  S'S^,  on 
dispose  le  système  de  façon  a  ce  que  ses  difféi-entes  pièces  se 
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meuvent  libreraenl  clans  le  même  plan  vertical;  on  chaire 
d'un  nombre  de  rondelles  convenable  la  plaque  appuyée  sur  le 
doigt  el  on  veille  à  ce  que  la  plume  n'exerce  sur  la  surface 
enfumée  qui  doit  recueillir  le  tracé  qu'une  très  légère  friction, 
car,  en  raison  de  la  grande  longueur  du  levier  supérieur,  les 
frottements  éteignent  facilement  les  mouvements. 

J'ai  répété  avec  cet  appareil,  dont  le  maniementcst,  comme 
on  voit,  aussi  rapide  que  simple,  toutes  les  expériences  que 
j'avais  faites  autrefois  sur  les  changements  de  volume  de  la 
main  avec  l'appareil  à  immersion.  J'ai  exécuté  aussi  quelques 
recherches  nouvelles  tant  sur  l'homme  h  l'éfat  nonnal  que 
sur  des  sujets  atteints  soit  d'insuffisance  aortique,  soit  d'an/î- 
vrisme  de  l'aorte.  L'indication  sommaire  de  ces  différents 
résultats,  qui  sera  faite  dans  le  paragraphe  suivant,  mon- 
trera la  sensibilité  du  procédé  et  les  avantages  qu'on  en 
pourra  tirer  pour  des  éludes  approfondies. 

PRINCIPAUX    RÉSULTATS    FOURNIS    PAR    LA    SPHYGMOCBAPHIE 
VOLUMÉTBIQUE 

I,  —  Pulsations  du  doifft  rj'llnnécs  avec  le  cœur. 

Les  battements  du  bout  du  doigt,  qui  .sont  imperceptible.s  à 
la  vue  (et  qu'on  peut  quelquefois  .sentir  en  comprimant  la 
pulpe  du  doigt  quand  la  ciiTulation  périphérique  est  très 
active),  s'eni-egistrenl  facilement  et  avec  une  amplitude  qui 
peut  être  considérable.  Il  n'y  a  aucun  intérêt  à  exagérer  celte 
amplitude,  tout  au  contraire  :  on  aurait  alors  des  projections 
du  levier  qui  altéreraient  la  forme  des  tracés.  En  adoptant 
une  amplification  moyenne,  j'ai  recueilli  sur  moi-même,  dans 
des  conditions  circulatoires  différentes,  un  grand  nombre  de 
courbes  volumétriques  qui  rappellent  celles  que  fournit  l'ap- 
pareil à  immersion  (fig.-  i),  et  celles  du  sphygmographe  de 
M.  Marey  :  il  serait  impossible  de  distinguer  les  unes  des 
autres  à  première  vue.  Celles  que  je  reproduis  ci-dessous 
{iîg.  3)  ont  été  recueillies  à  la  suite  d'un  exercice  musculaire 
violent,  consistant  dans  l'ascension  rapide  et  deux  fois  répétée 
de  (rois  étages  d'un  escalier  k  marches  très  élevées.  Mon 
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pouls,  qui  baltaît  auparavant  72  fois  par  minute,  s'était  élevé 
à  132;  les  impulsions  étaient  très  brusques,  l'aiaplitude  très 
augmentée.  La  pression  mesurée  dans  ma  radiale  à  l'aide  du 


Fig.  3. 
PolMlioDs  arlériellM  et  oBcillalioDS  respiraloirei  du  volume  du  boul  du  doif  I 
iTBc  la  ipbTgmoptph*  volume Irique   i   inscription  dirocte  (grande!  cxpan- 
lioss  dues  i  un  eiercice  violent). 

sphygmomanomètre  de  Fotain  était  de  14  centimètres  H(;,  au 
lieu  de  18  centimètres,  cliifTre  obtenu  avant  l'ascension  des 
étages. 

Après  une  demi-heure  de  repos,  le  pouls  étant  revenu  à  .«a 
fréquence  normale,  la  pression  dans  la  radiale  étant  remontée 
i  n,5  Hg,  j'ai  recueilli  un  nouveau  tracé  dont  la  figure  i 
fournit  un  spécimen  :  la  comparaison  de  ces  deux  types  mon- 


Fif.  *. 
Patsalions  artér)«ll«s  da  iMut  du  dolgi  ■  l'état  de  repus  compipi. 

trera  la  grande  dilTérence  de  la  circulation  périphérique  dans 
les  deux  cas,  l'amplitude  1res  réduite  des  pulsations  dans  le 
second  présentant  un  certain  intéi-êt  à  cause  de  l'identité  dos 
conditions  d'exploration. 

Le  tracé  de  la  figure  i  présente  l'amplitude  qui  est  normale 
chez  moi  et  chez  plusieurs  sujets  sains,  avec  la  disiMj.-iilion 
habituelle  des  leviers  amplificateurs.  Si  l'on  raiiproche  de 
cette  courbe  celle  que  m'a  fourni  récemment  un  malade 
atteint  d'une  large  insuffisance  aortique  avec  tachycanlie 
{Sg.  5),  on  verra  combien  l'écart  est  gi-and  et  à  quel  degré 
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les  saccades  arlêrielles  se  fonl  sentir  jusqu'aux  cxtrémilés 
dans  l'insuffisance  des  sipmoïdos,  A  l'élal  conslnnl,  ce  sujet, 
comme  plusieurs  autres  que  j'ai  examinés  avec  le  même  pro- 


Fig.  5. 

Vorialions  cardiaques  et  reapiraloircs  ilu  volumo   dii   doigt  chet    un   malade' 

■lleini  d'insurasancG  aorlique  avec  dilslttion  de  l'aorte. 

cédé,  présente  des  variations  rythmiques  de  volume  de  la 
même  pulpe  du  doigt  plus  étendues  encore  que  celles  qui  .se 
pi-oduisciit  accidentellement  chez  un  sujet  sain  à  la  suite  d'un 
violent  exercice. 

C'est  à  ce  défaut  d'allénuation  des  impulsions  saccadées  du 
CO-'Ur  chez  les  aortiques  qu'est  dû  le  pouls  capillaire  soiis- 
unf^néal  et  frontal  bien  étudié  par  Ruaull  dans  sa  Tlièst-  iiiati- 
guntlc  de  1883.  Je  l'ai  l'eti-ouvé  chez  les  animaux  auxquels 
j'avais  pratiqué  des  lésions  des  sigmoïdes  de  l'aorte  (qu'ilyeùl 
ou  non  insufllsance  aortique,  faîl  sur  lequel  je  reviendrai  dans 
une  élude  spéciale  de  la  sensibilité  aortique). 

II.  —  Oscillations  respiraloires  da  volamo  du  doigt. 

Il  suflit  de  considérer  les  figures  3  et  5  pour  conslnter  l'in- 
Ilucnce  do  la  respiration  sur  le  volume  de  la  pulpe  du  doi};t  : 
c'est  là  un  fait  connu,  sur  lequel  je  n'insisterai  pas.  Je  ferai 
seuloraenl  rerauniuer  que  l'action  mécanique  .do  la  respiration 
est  beaucoup  plus  accentuée  chez  le  sujet  qui  a  fourni  la 
coupe  5  que  chez  l'autre.  La  raison  m'en  parai!  simple.  Ce 
sujet,  atteint  d'insuffisance  aortique.est,  en  outre,  aftligé  d'une 
dilatation  notable  do  la  crosse  de  l'aorte;  dès  loi-s,  les  varia- 
lions  respiratoires  de  la  pression  intra-thoraciqnc  se  font 
sentir  avec  une  énergie  beaucoup  plus  grande  sur  la  pression 
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artérielle.  Il  y  a  uiio  autre  raison  pour  (|ue  cctie  influence  soil 
aussi  active.  II  s'agit  ici  d'un  malade  aortitiuo  à  pression  arté- 
rielle basse  (l.'ï  centimètres  Hg,  radiale):  pui- suile  les  parois 
(le  l'aorle  subissent  plus  aisément  les  elTets  de  la  respiration. 
Dans  les  deux  ca.s,  du  reste,  le  sens  des  intluences  i-espira- 
loires  est  le  même  :  le  volume  du  doipl  diminue  dans  l'inspi- 
ration et  augmente  pendant  l'oxpiralion. 

L'effort  brusque  et  porté  d'emblée  à  son  maximum,  soutenu 
mais  ilécroissant,  moUîRc  le  volume  du  doigt  (%.0)  tout  comme 


pendant   cl    sprù*   un  elTort  prolonge, 

il  modifie  le  pouls  artériel.  M.  Marey  a  montré  autrefois  le 
mécanisme  de  celte  influence,  invoquant,  pour  expliquer 
l'ascension  du  début  de  la  courbe  spliygmographiquc,  la  pro- 
jection du  sang  de  l'aorte  dans  les  artères  périphériques,  et 
altnltuant  l'abaissement  ultérieur  de  la  courbe  à  la  moindre 
ré[ilétion  de  l'aorte  comprimée  dans  le  milieu  tbornci(|uc  pen- 
dant que  le  sang  artériel  s'écoule  à  lii  périphérie.  Il  faut,  on 
edel,  que  cette  cause  artOriellv  des  variations  du  niveau  gé- 
néral de  la  courbe  volumétriquo  soil  prédominante,  car,  on 
mémo  temps  que  l'afllux  du  sang  diminue,  la  stase  veineuse 
aiiirraente  dans  les  tissus  périphériques  :  on  pourrait  s'attendre 
il  voir  la  congestion  veineuse  s'accuser  par  une  augmentation 
de  volume;  l'expérience  njontrc  que  le  tissu  vasculaire  du 
duiiît  se  comporte  plutôt  comme  une  artère  que  comme  un 
tissu  artcrio-veineux.  Dans  d'autres  organes,  comme  le  cer- 
veau, il  n'en  est  point  de  même.  J'ai  publié,  en  iHTi,  des 
courbes  d'augmentation  considérable  du  volume  du  cerveau 
ious  l'influence  de  l'effort.  La  déplélîon  rapide  qui  se  produit 


by  Google 


126  FIUMCOIft^HANCK. 

dans  lu  doi{;t  au  moment  où  l'elTort  prend  lîn  montre  cepen- 
dant <|ue  lo  sang  veineux  s'y  était  accumule  sous  une  certaine 
pression.  Puis,  quand  le  cœur  envoie  à  nouveau  de  fortes 
ondées  dans  les  artères,  on  voit  le  tissu  du  doipt  se  tendre 
graduellement,  dépasser  un  instant  le  niveau  noi-mal,  pour  y 
revenir  ensuite  rapidement. 

III.  —  Iiinucnce  (le  la  compression  veineuse  sur  le  volume 
(le  la  pulpe  du  doigt. 

Le  moindi-c  obstacle  apporté  au  retour  du  sang  veineux  du 
membre  supéi'ieur  relcnlit  sur  le  volume  du  bout  du  doi^l  au 
point  (ju'ou  fst  obligé  de  réduire  très  notablement  rainplilude 
des  tracés  pour  éviter  les  grands  déplacements  du  levier.G'esl 
flans  CCS  conditions  de  réduction  des  courbes  qu'a  élé  obtenu 
le  tnicé  de  la  figure  7,  dans  lequel  on  voit  l'effet  instaii- 


Fig.  7. 
Teoxion  croissanlc  de  Ja  pulpe  du  doigt  pir  la  compression  des  veines  du  brjs. 

tané  (CC)  d'une  compression  circulaire  du  bras  un  pou  au- 
dessus  du  pli  dû  coude.  Le  sang  veineux  s'accumulnut  dans 
le  doigl,  le  tissu  se  distend,  devient  de  moins  en  moins  per- 
méable au  sang  arlériel,  conamo  le  montre  la  décroissance 
d'amplitude  dos  battements  ;  le  doigt  se  dégorge  aussitôt  (ju'on 
supprime  la  compression  du  bras  (D)  et  son  volume  moyen 
reste  un  instant  inférieur  à  la  normale. 

L'elTet  si  mar(|ué  de  la  compression  veineuse  s'accuse  da- 
vantage encore  dans  l'expcnence  de  la  compression  de  l'ai-lère 
bumérale  an  pli  du  coude.  Au  moment  même  où  l'on  appli<[uc 
le  pouce  sur  lo  trajet  du  paquet  arlério-veineux  dans  lo  but  de 
comprimer  l'artère,  l'obstacle  brusquement  apporté  à  l'écou- 
lemcnl  des  veines  humérales  s'accuse  par  une  augmentation 
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subite  (lu  volume  du  doigt  exploré  (C  V,  ûg.  8)  ;  mais,  dans 
l'iiistanl  suivant,  ce  volume  diminue  forcément  par  suite  de  la 
compression  de  l'artère  qui  supprime  l'afflux  sanguin. 

IV.  —  InQuencc  de  h  compression  artérielle. 

A  la  suite  du  premier  effet  veineux  dont  je  viens  de  parler, 
la  compression  exercée  plus  profondément  et  plus  fortement  à 
la  partie  interne  du  pli  du  coude  atteint  l'artère  humérale  et 
fait  rapidement  diminuer  le  volume  de  la  pulpe  du  doigt, 
comme  le  montre  la  courbe  descendante  de  la  ligure  8  (Ca  D). 


Fig.  8. 

£ir«la  da  la  compreasion  do   l'artère   )iumér«le  ,'C»]  pHcéd^t  d'une   brusque 

(ipinsîon  du  doigl  due  à  la  comprassian  des  vcioe*  du  pli  du  coude. 

Sur  le  trnjel  de  celte  ligne  de  diminution  rapide  de  volume  se 
reirouvent  quelques  ondulations  ([ui  résultent  peut-être  d'une 
lillration  du  sang  rendue  possible  par  une  compression  incom- 
jilêie,  mais  qui  me  parai.=sent  plutôt  dues  à  de  légers  mouve- 
ments imprimés  au  membre  )>ar  la  main  qui  comprime  l'ai-- 
lore.  Ces  accidents  se  retrouvent,  en  cITei,  dans  toutes  les 
expériences  de  ce  genre,  malgi'é  le  soin  qu'on  («îut  mettre  à 
comprimer  complètement  l'humérale.  Bien  i)lus  important  est 
le  fait  d'une  surcharge  sanguine  du  bout  du  doigt  (juanil  la 
compression  a  été  supprimée  :  nou.s  av(ms  déjà  observé  le 
même  fait,  Mo-^so  et  moi,  en  étudiant  les  effets  de  liécora- 
prcssion  rie  l'artère  buméi-ale  sur  le  volume  de  la  main  tout 
entière.  Il  e.<t  évident  (pie  les  vaisseaux,  désliahilués  pendant 
un  instant  de  la  pression  inlûrieurc  normale,  subissent  une 
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diminution  notable  de  tonicité  et  se  laissent  ensuite  distendre 
d'une  façon  exagérée  :  c'est  un  phénomène  intéressant  à  rap- 
peler au  point  de  \'ue  chirurgical,  les  hémorrhagies,  les  con- 
gestions iiiiïflmraaloîres  des  tissus,  etc.,  s' exagérant  toujours 
à  la  suite  des  compressions  artérielles  peu  prolongées  et  sur- 
tout brusquement  suspendues. 

V.  —  Influence  de  In  position  élevée  dn  membre  supérieur 
sur  le  volume  du  doigt. 

On  sait  depuis  longtemps  que  l'attitude  élevée  des  membres 
diminue  les  accidents  congesfifs  des  extrémités,  l'end  plus 
supportable  la  douleurdes  panaris,  atténue  et  supprime  même 
les  hémorrhagies  :  tous  ces  faits  ont  été  bien  étudiés  par  les 
chirurgiens,  et  il  en  a  été  question  dans  de  récents  travaux. 

L'expérience  montre  que  l'éléviilion  du  membre  supérieur 
(|u'on  vient  ii  placer  dans  l'atlilude  verticale  fait  tomber  la 
pression  dans  l'artère  radiale  de  plus  de  2  centimètres  de 
mercure,  pi'cmière  raison  pour  que  la  poussée  sanguine  soit 
moins  énergique  à  l'extrémité  de  ce  membre.  Mais  celte  raison 
est  évidemment  insuffisante  pour  expliqner  la  suppression 
d'une  hémorrhagie  par  une  artère  importante  :  quoique  dimi- 
nuée de  2  ou  3  centimètres  de  mercure,  la  pression  «rtériclle 
serait  encore  plus  que  suffisante  pour  lutter  efficacement 
contre  la  pesanteur.  II  faut  qu'un  autre  clément  intervienne, 
et  c'est,  je  crois,  Lisler  qui  l'a  indiqué  le  premier  :  les  vais- 
seaux artériels  des  membres,  même  ceux  d'un  certain  calibre, 
se  resserrent  activement  dans  l'attitude  verticale,  sous  l'in- 
iïuence  des  vaso-moteurs.  Ce  qui  est  bien  évident,  c'est  tjno 
quand  on  pratique  l'exploration  volumétrique  de  la  pulpe  dii 
doigt  dans  la  position  verticale  du  membre  supérieur,  on  voit 
disparaili'c  les  pulsations  rjihmîqucs  et  diminuer  le  volume 
du  doigt  au  même  degré  que  quand  on  comprime  l'artùro  lui- 
mérale  (tig.  8). 

W.  —  Influence  rnso-niofrirc  réflexe  du  froid  appliqué 
sur  la  peau. 

J'ai  insisté,  en  187G,  dans  mon  travail  sur  les  chanceraenls 
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du  volume  de  la  main,  sur  les  effets  vaso-moteurs  directs  et 
croisés  des  applications  du  froid  sur  la  peau  :  je  ne  ferai  donc 
(Tueraenlioimer  ceux  qu'on  peut  facilement  observer  en  sou- 
meltant  la  pulpe  du  doigt  à  l'exploration  volumélrique. 

Qu'on  applique  un  morceau  de  glace  ou  une  éponge  d'eau 
froide  sur  le  dos  de  la  main,  oa  obtiendra,  avec  un  retard  de 
quelques  dixièmes  de  seconde,  une  diminution  notable  du  vo- 
lume de  la  pulpe  du  doigl,  comme  le  montre  la  figure  9.  Ici 


Fig.  9. 
râOeie  du  froid  appliqué  sur  li  pua, 

l'application  du  froid  a  été  faite  au  point  F  sur  la  face  doi"- 
salede  la  main  gauclie,  dont  l'index  était  soumis  à  l'explora- 
tion. On  voit  s'abaisser  bientôt  la  ligne  d'ensemble  des  pulsa- 
tions, chute  qui  traduit  le  spasme  vasculaire  provoqué  par  la 
stimulation  cutanée.  Le  phénomène  de  réaction  vaso-molrice 
se  maintient  environ  une  demi-minute,  puis  les  vaisseaux  se 
relâchent  graduellement,  le  tissu  reprend  son  volume  primitif: 
il  le  dépasse  même,  le  spasme  vasculaire  étant  suivi,  comme 
toujours,  d'une  surdilatation. 

Le  résultat  est  le  même,  moins  accusé  cependant,  plus 
tardif  et  moins  durable,  si,  au  lieu  de  faire  l'application  du 
froid  sur  la  main  dont  on  explore  un  doigt,  on  fait  cette  appli- 
cation sur  la  main  opposée  :  ici  c'est  un  spasme  vaso-moteur 
réflexe  croisé  qui  se  produit.  Le  phénomène  a  été  découvert 
par  Brown-Séquard  et  Tholozan  au  moyen  de  l'exploration 
Ihermomélrique  ;  je  l'ai  mis  à  mon  tour  en  évidence  par  l'exa- 
men volumétrique  de  la  main  en  1875  ;  Daslre  et  Morat  l'ont 
confirmé  par  l'étude  des  pressions  artérielle  et  veineuse  simul- 
tanément explorées  :  il  ne  fait  donc  aucun  doute  et  présente 
un  intérêt  général  de  premier  ordre,  car  il  ne  constitue  qu'un 
Anca.  DB  pHTe.,  5'  aiitit.  —  \l.  9 
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cas  spécial  des  réflexes  vaso-moteurs  croisés  qui  se  produisent 

à  toHi  instant  dans  l'économie. 

\U.  —  Iii/liwncv  (l'une  stimulation  iloulourouse  inslanlani-f 
sur  lu  circulation  périphérique. 

Il  s'agil  ici  de  rendions  vaso-molrices  anuIo<ïucs  aux  précé- 
denlcs,  mais  d'une  grande  variabililé  :  le  sens  du  rêllexc 
vaso-molem'  n'csl  pas  toujours  le  môme,  en  effol.  Le  plus  sou- 
vent, c'est  un  s[)iismc  vasculaire  ([ui  se  ]ii-oduit;  parfois  on 
délei-mine  une  vaso-dilalalion  ;  souvent,  quand  les  vaisseaux 
se  i-esscrrent  en  un  iwint,  ils  se  dilatent  dans  une  autre  i-é- 
gion,  sans  qu'il  y  ail  aucune  loi  ii  formuler  ii  cet  égard  :  l'in- 
vei'sion  de  ces  réactions  dépend  de  causes  multiples,  parmi 
lesquelles  l'étal  actuel  de  rcssei-remenl  ou  de  dilatation  des 
vaisseaux  au  moment  de  l'expérience  me  i)arait  jouer  le  priii- 


Kig.  10. 
EflV'ls  cardiaques  el  vaso-conBlricteur9   rëdexos  d'ans  douleur  vive    par  brû- 
lure da  la  piBau. 

filial  toIc.  Cl.  Bernard  disait  (ju'unc  irritation  provoque  tou- 
jours dans  un  tissu  un  étal  invei-se  de  celui  dans  letiuel  il 
se  trouve  :  il  y  a  là  une  donnée  générale  de  gi-ande  irap(H'- 
tance  cl  dont  la  conliimation  m'a  souvent  frappé  au  coui's 
de  mes  recherolies  sur  les  manifestations  organiques  de  la 
sensibililé.  Certains  sujets,  en  oulro,  ont,  en  quelque  sorte, 
des  habitudes  de  réaction.  CIicz  moi,  une  vive  douleur  fait 
resserrer  les  vaisseaux  de  la  main  et  envoie  une  bouffée  de 
sang  nu  visage.  C'est  ce  qui  s'esl  produit,  par  exemple,  dans 
l'expérience  dont  je  donne  ici  un  spécimen  (%.  ■10).  Pendant 
que  s'inscrivaient  les  pulsations  de  mon  index,  j'approchai 
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légèrement  le  dos  de  la  main  du  côlé  opposé  d'une  pointe 
Je  Iherrao-cauléi-e.  La  brùlui-e  fut  faite  à  l'instact  D,  et  je 
]-esscntis  aussitôt  de  fortes  pulsations  du  cœur  qui  se  ti-a- 
iluisent  sur  le  tracé  par  une  dizaine  de  battements  éner- 
giques; c'est  sans  doute  à  l'augmentation  notable  de  l'action 
du  cœur  qu'est  dû  le  {,'oniïement  momentané  du  doigt  ;  s'il 
s'agissait,  en  effet,  d'un  réllexo  vaso-dilatalour  initial,  le  phé- 
uoraène  serait  plus  tardif.  On  voit  ensuite  -se  manifester  le 
sjwsiDC  vnscuiaire  réflexe  par  la  diminution  rapide  du  volume 
(lu  doigt  avec  amplitude  décroissante  des  pulsations  :  le  tissn, 
CD  effet,  en  se  resserrant,  admet  une  quantité  de  moins  en 
moins  grande  de  sang.  Il  airive  mômo  ([uciquefois  que  les 
vaisseaux  deviennent  [u-esque  imperméables,  comme  je  l'ai  vu 
.-^urie  i-ein  avec  l'appai-eil  vdlumétrique  de  Ch.  lloy,  sous  l'in- 
fluence d'un  stimulation  douloureuse.  Le  phénomène  spas- 
mi>(li(iuc  rétlexe  a  été  ici  d'assez  longue  durée,  sans  doute  à 
cause  (le  la  persislance  de  lu  sensation  de  brûlure.  En  même 
temps  que  se  resserraient  les  vaisseaux  de  la  main  se  dila- 
aienl  ceux  de  la  tête,  comme  l'ont  montre  la  rougeur  subite 
lie  la  face  et  les  battements  des  artères  des  tempes. 

VIIL  —  Iiinitcncf  du  uilrito  d'ini/ylc. 
J'ai  aussi  fait  quelques^  ex|»érionces  avec  différentes  sulis- 


EtTel»  vaso-dilalateurs  <lu  nilriie  d'am^li:. 

lances  comme  le  nitrite  d'amylequi  a  provoqué  une  vaso-dila- 
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talion  générale  s'accusant  dans  le  bout  du  doigt  par  une  aug- 
mentation rapide  et  assez  considérable  de  volume  :  on  en  voit 
ci-dessous  (ûff.  11)  un  spécimen  fourni  par  le  malade  atteint 
d'insuflisance  aortique  et  de  dilatation  de  l'aorte  qui  a  donné 
le  tracé  de  la  figure  5.  Deux  inhalations  de  vapeurs  amylî- 
ques  ont  produit  cette  énei^ique  dilatation  des  vaisseaux. 

Les  faits  qui  précèdent  montrent  assez  l'intérêt  du  nouveau 
procédé  de  spbygraograpbie  volumétrique  pour  qu'il  soit  inu- 
tile de  multiplier  les  exemples;  ce  procédé,  plus  simple  et 
plus  rapide  que  l'bydrophygmographie,  est  aussi  plus  sen- 
sible et  fournit  des  indications  plus  sûres.  Il  pourra.  Je  crois. 
être  utilement  appliqué  aux  recherches  cliniques  et  aux 
études  de  pharmacologie  expérinîentale. 
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RECHERCHES   PHYSIOLOGIQUES 
SUR     L'ACIDE    CYANHYDRIQUE 

Par    M.    antHANT 


Travail  da  laboratoire  de  H.  le  protesseur  Rou^t,  au  Musëum 
d'Us  to  ire  naluralle.) 


l.  —  Injections  (famygdaline  ei  (Témalsine  chez  le  chien. 

La  belle  expérience  de  Claude  Bernard ,  qui  consiste  à 
injecter  de  l'amygdaline  et  de  l'éraulsine  dans  le  sang  chez  le 
lapin,  et  à  produire  la  mort  de  l'animal  par  la  formation  de 
l'acide  cyanhydrique,  a  été  le  point  de  départ  des  nouvelles 
recherches  que  j'ai  entreprises  sur  ce  poison;  en  ajoutant  à 
1  gramme  d'amygdaline  extraite  par  l'alcool  des  amandes 
amères  et  dissoute  dans  25  centimètres  cubes  d'eau,  une  so- 
lution d'émulsine  obtenue  en  filtrant  de  l'eau,  qui  a  été  mise 
en  contact  pendant  plusieurs  heures  avec  des  amandes  douces 
pulvérisées,  il  se  produit,  dans  un  llacon,  une  fermentation 
qui  donne  naissance  à  de  l'acide  cyanhydrique,  à  de  l'essence 
d'amandes  amènes  et  à  du  glucose.  Cette  fermentation  peut  se 
passer  également  dans  le  sang. 

Claude  Bernard  '  a  reconnu  que  l'injection  dans  la  veine 
jugulaire  d'un  lapin  de  8  centiraèlres  cubes  d'eau,  tenant  en 
dissolution  1  gramme  d'amygdaline ,  et  que  l'injection  de 
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rémulâiuc  seule  dans  la  veine  d'un  autre  lapin  ne  produisent 
pas  d'accidents,  mais  que  les  deux  injections  faites  succes&i- 
vement  dans  le  sang  d'un  ti-oisiêrae  lapin  déterminenl  la  pro- 
duction d'acide  cyanhydrique,  et  si  les  deux  substances  onl 
été  iniroduiles  en  quantité  sufilsanlc  pour  que  le  poumon 
n'élimine  pas  tout  l'acide  cyanhydrique,  à  mesure  de  sa  for- 
mation, on  voit  succomber  l'animal;  si  une  des  solutions  est 
en  quantité  trop  petite  l'animal  ne  meurt  pas.  J'ai  d'abord  es- 
sayé de  répéter  clioz  le  chien  l'expérience  classique  de  Claude 
Bernard,  puis  j'ai  mesuré  la  dose  toxique  de  l'acide  cyonfay- 
drique  dans  le  sang,  et  j'ai  commencé  l'étude  du  mode  d'ac- 
tion de  ce  poison. 

Exp.  I,  —  Un  eliien  du  poids  de  12M,500,  fixé  sur  la  goultière,  reçoit 
dans  le  bout  ecnlral  de  la  veine  jugulaire  une  JDJection  Taile  lentement 
de  15  cenllmèlres  cubes  d'eau,  contenant  1  gramme  d'amygdoliae  en 
Bolution. 

On  fail  décortiquer  des  amendes  fraîches  et  on  obtient  43  grammes 
de  graines  que  l'on  fnit  hacher  sur  une  planche  ;  lee  amandes  pulvéri- 
BÔes  Bonl  bi-oyées  dans  un  mortier  de  porcelaine  avec  43  cenlimètres 
cubes  d'eau  distillée  ;  on  (iltrc  le  liquide  sur  un  linge  dont  le  tissu  est 
seiT^  ;  on  obtient  40  eentimèires  cubes  de  liquide  laileu\. 

Une  heure  aprèH  la  première  injeulion,  ou  injecte  dans  le  sang  30  cen- 
limèlres  cultes  de  lail  d'amand-ïs;  l'animal  se  plaint,  la  respiration  <le- 
vtcat  hslctante;  au  bout  de  quntorr.Q  miouteB,  l'animal  crie.  Au  bout 
de  dii-aeuf  minuies,  on  Tait  une  nouvelle  injection  de  1  ijramme  d'a- 
aiygdaline  suivie  d'une  seconde  injection  de  iO  centimètres  cubes  de 
lail  d'iimnndes;  la  rosplrotinn  est  haletante,  mais  l'animal  ne  meurt  pas. 

Le  lendemain,  on  fiiit  décoriiquer  500  grammes  d'amandes  fraîches, 
ce  qui  donne  59  grammes  de  graine,  qui  sont  hachées  et  traitées  par 
Tean;  on  dissout  4  grammes  d'amygdaline  dans  60  cenlimètres  cubes 
«Teai. 

On  înje<4e  dans  la  seconde  jugulaire  du  même  chien  61  cenlimètres 
cubas  de  lait  d'amandce  en  trois  minutes,  puis  la  eolutîoa  d'amygda- 
line.  La  respiration  s'accélère  uussildt;  l'animal  crie,  vomit,  expulse 
de  Turioe  ;  l'air  expii:é  donne  aussitôt  l'odeur  de  l'acide  cyanhy- 
drique. En  deux  minutes,  la  respiration  s'arréle,  le  coeur  conliaue  il 
battre;  la  mort  a  eu  lieu  sans  convulsions. 

l.es  muscles  et  le  nerf  aoiatique  sont  encore  excitables. 

i^e  ciBur,  te  diaphragme  et  le  sang  sont  d'un  rouge  vif. 

[.a  dose  toxique  a  clé. dépassée. 

Exp.  II. -~  4  grammes  d'amygdaline,  additionnés  d'nnequanlilé  euf- 
Usante  d'émulsine,  ayant  tué  un  chien  du  poids  de  I£^t,600,  il  faudrait 
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pour  lia  chien  pesant  8^^,500,  iX',!  d'Bmygdaliiie.On  dÎBSOul  3  grammes 
d'gmjgdaliiie  dans  GO  ceatimètrea  cubes  d'eau,  et,  à  S  h.  43  m.,  on  in- 
jecta dans  la  veine  jugulaire  celle  aolulion. 

Od  fait  décortiquer  I  kitogi-amme  d'amandes  douces,  on  introduit 
daBB  un  ballon  de  verre  100  grammes  d'amandes  pulvërisécs,  bux- 
qaelles  on  ajoute  300  centimèlres  cubes  d'nau  distillée;  le  ballon  est 
immergé  dans  un  bain-marie  à  43*;  on  obtient  110  centimètres  cubea 
de  lait  d'amandes  dont  on  prend  100  centimètreB  cubea. 

De  4  h.  4S  m.  à  4  h.  63  m.,  deux  heures  aprèa  la  première  injection, 
an  [ait  pénétrer  avec  une  seringue  dans  la  veine  jugulaire  la  solulion 

A  i  h.  51  m.,  l'animal  se  plaint,  on  le  démuselé. 

4  h.  58  m.,  vomisaements,  l'air  expiré  est  adorant. 

5  11.  5  m.,  le  chiea  devient  calme. 

5  11.  Si  m.,  détaché,  l'animal  est  conduit  dana  le  jardin  et  se  met  è 
Biarchar  aussi  lAt, 

Dfux  jours  après,  de  3  h.  22  m.  ft  3  h.  35  m.,  on  injecte  dans  la  se- 
conde veine  iugulaire  une  solulion  faile  à  chaud  de  4  grammes  d'aroyg- 
'laliae  dans  80  centimèlres  cubes  d'eau  distillée,  dose  plus  forte. 

De  5  h.  33  m.  fa  5  h.  35  m.,  on  injecte  dans  le  même  vaisseau  100  een- 
timétres  cubea  de  lait  d'amandea  obtenu  avec  50  grummee  de  grainea 
fraidiea. 

A  5  h.  36  m.,  l'animal  se  plaint,  pousse  des  cria. 

5  h.  33  m.,  il  revient  au  calme. 

5  h.  40  m-,  on  ne  conalale  aucun  phénomène. 

Le.s  deux  expériences  faites  à  quarante-huit  heures  f!'in- 
tervalle  paraissent  démontrer  t|uc,  dans  l'inlon-aile  de  temps 
égal  à  deux  heures ,  que  j'ai  laissé  entre  les  injections, 
l'amygdaline  est  sortie  des  vaisseaux  en  quantité  très  notable, 
et  nous  avons  là  un  moyen  de  rechercher  combien  de 
temps  une  substance  crislatloîde  reste  dans  le  sang  où  elle  a 
ê(é  introduite. 

Le  lendemain  on  a  changé  les  conditions  de  l'expérience, 
en  injectant  successivement,  dans  une  veine  du  même  ani- 
mal, 4  grammes  d'amygdaline  et  80  centimètres  cubes  de  lait 
d'amandes;  en  deux  minutes,  le  chien  s'est  agité,  on  a  \'u  les 
pattes  s'allonger,  la  tête  se  courber  en  arrière  ;  en  trois 
minutes,  la  cornée  est  devenue  insensible,  les  mouvements 
respiratoires  se  sont  arrêtés,  mais  le  cœur  battait  encore 
pendant  quelques  minutes.  L'arrêt  de  la  respiration  précède 
rarrêl  du  cœur. 
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Exp.  III.  —  Chez  un  cliien  do  poids  de  T(,7,  on  injecte  3«',85  d'«- 
mygdaline,  eu  qui  correepond  i.  1  gramme  poar  2  kilogrammes  du 
poids  de  l'aDimal. 

L'injecliundans  la  veine  Jugulaire  est  faite  de  8  h.  4S  m.  à  â  fa.  44  m. 

On  prépare  une  solution  d'émuliine  avec  des  amandes  fraîches  pul- 
vérisées et  traitées  par  Tenu  à  3j'. 

De  5  h.  43  m.  fa  5  b.  45  m.,  trois  heures  après  la  première  injectioD, 
on  introduit  dans  la  veine  100  ceulimèlres  cubes  de  lait  d'amBudes. 

6  h.  50  m,,  aucun  phénomèue  no  bo  pro  luit;  les  mouvements  ré- 
flexes existent  partout,  la  cornée  est  sensible. 

6  h,,  injection  de  1  gramme  d'amygdaline  dissoute  dans  20  ceoti- 
mètres  cubes  d'eau. 

6  h.  5  m.,  l'animal  urine,  le  Ironc  se  courba  en  arrière. 

6  h.  8  m.,  respiration  agonique. 

6  h.  10  m.,  cornée  ineeneible,  extension  des  pattes,  mort. 

Trois  heures  après  la  première  injection,  la  solution  d'émulsine  n'a 
produit  aucun  effet;  maie  1  gramme  d'amygdaline,  ajouté  au  poids  de 
cette  substance  qui  pouvait  encore  rester  dans  le  sang,  a  détermiaé 

Exp.  IV.  —  j'ai  soumis  l'expérience  précédente  i  un  contrôle  qui 
m'a  montré  que  je  ne  puis  pas  affirmer,  sane  de  nouvelles  recherches, 
que  trois  heures  après  l'iujeclion  de  l'amygdaline,  une  partie  de  cette 
substance  reste  encore  dans  le  sang. 

J'ai  laissé  déposer  du  lait  d'amandes  pendant  vingt-quatre  heures,  et 
j'ai  oblenu  une  couche  inférieure  opaque  remplie  de  globules  d'huile 
d'amandes  et  une  .'.ouche  supérieure  claire  que  j'ai  décantée  avec  un 
siphon,  et  que  j'ai  Sltrée  sur  du  papier. 

Chez  un  chien  du  poids  'le  6  kilogrammes,  j'ai  injecté  ce  liquide 
clair  de  5  h.  3  m.  à  5  h.  6  m. 

A.  5  h.  16  m.,  j'ai  injecté  1  gramme  d'amygdaline. 

5  h.  19  m.,  la  respiration  est  accélcrée. 

5  h.  Su  m.,  l'animal  fléchit  lentement  la  tête:  les  mouvements  respi- 
ratoires prennent  une  grande  amplitude. 

6  h.  31  m.,  le  chien  vomit  et  crie. 

5  h.  a  m.,  respiration  agonique  ;  conlractioas  fibrillaires  dans  les 
muscles. 

b  h.  S4  m.,  extension  des  pattes,  arrâl  de  la  respiration,  le  cœur 
continue  à  battre. 

6  h.  âô  m.,  quelques  mouvements  respiratoires,  respiration  agonique. 
5  h.  36  m.,  extension  des  pattes,  arrêt  déGnilîf  de  la  respiration;  le 

ccBur  bat  encore  pendant  quelques  instants. 

Celle  expérience  m'a  conduit  à  rechei^îher  quelle  est  la 
dose  rainima  d'amygdaline  qui  peul  luer  un  chien  quand  il 
y  a  excès  d'émulsine. 
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Exp.  V.  ~~  Oa  traits  1!9  grammes  d'amaades  douces  décortiquées 
el  pDlTériseee  par  350  grammes  d'eau  diatilléa  à  40*  pendant  vingt 
minâtes;  on  obtient  avec  une  presse  t30  centimètres  cubes  de  lait 
d'amandes  que  l'on  flllre  sur  cinq  filtres  de  papier  qui  sont  renouvelés. 
La  Bltration  est  lanle  et  fournil  un  liquide  qui  coDlient  très  peu  de  glo- 
bales d'huile  d'amandes. 

Chei  00  cbidD  du  poids  de  9^,900,  on  injecte,  de  6  h.  S4  m.  à  5  h. 
3^  m.,  100  centimètras  cubes  de  solution  d'émulsiue. 

A  S  h.  41  m.,  iQJeclion  de  5  décigrammes  d'amygdalîne  dissoute 
dans  iî  centimètres  cubes  d'eau. 

5  h.  43  m.,  la  respiration  s'accélère. 

5b.  44  m.,  l'animal  s'agite  et  aboie. 

5  h  46  m.,  extension  des  pattes,  grands  mouvements  respiratoires. 

5  h.  47  m.,  30  s.,  injection  de  Qf,^  d'amygdaline. 

5  h.  ao  m.,  la  respiration  devient  agonique  et  très  rare. 

5  h.  SI  m.,  arrêt  de  le  respiration,  insensibilité  de  la  cornée. 

5  h.  53  m.,  battemeota  du  cœur  rares;  mort. 

Il  a  donc  fallu  seulement  0^,15  d'amygdalioe  pour  tuer  un  chien 
de  9^,900. 

Eip.  VI.  —  La  mesure  de  la  dose  toxique  de  l'acide  cyanhydrique 
diBB  le  sang  que  j'ai  faite,  et  que  je  décrirai  plus  loin,  m'ayant  montré 
qne  cette  dose  est  très  petite,  j'ai  pensé  qu'il  était  utile  de  déterminer 
quelles  sont  les  quantités  d'amygdaline  et  d'émulsine  qui,  après  avoir 
brmenlé  dans  un  flacon,  in  vitro,  peut  détermiur  la  mort  d'un  animal. 

J'ai  fait  préparer  de  l'émulaine  sèche  eu  poudre  débarrassée  d'huile 
d'amandes  el  j'ai  fait  dissoudra  S  grammes  de  cette  substance  dans 
40  neatimèlres  cubes  d'eau  distillée  chaulTéo  &  40-  pendant  une  demî- 
heare;  la  solution  n'a  pas  été  complète,  mais  elle  a  été  flllrée  aur  du 
pnpier  ;  le  liquide  clair  qui  s'est  écoulé  s'est  troublé  par  le  refroîdis- 
semeat,  mais  il  s'est  éclaire!  à  40*. 

Od  a  dissous  d'autre  part,  9  grammes  d'amygdaline  dans  40  centi- 
mètres cubes  d'eau  distillée. 

I.M  deux  liquides  ont  été  mélangés  dans  un  ballon  de  verre  qui  a 
été  maintenu  immergé  dans  un  bain  d'eau  à  40'  pendant  une  heure  et 

Ed  ouvrant  le  bouchon  du  ballon,  une  forte  odeur  d'acide  cyanhy- 
drique s'est  répandue  dans  l'air,  le  liquide  a  été  aspiré  dans  une  pi- 
pette graduée,  el  ou  a  injecté  dans  la  veine  ju^laire  d'un  chien  du  poids 
de  'ï^,300,  par  le  procédé  que  je  ferai  bienlôl  coiinatlre,  S  centimètres 
cube  de  liquide  qui  ont  produit  aussilét  une  grande  amplitude  des 
mouvements  respiratoires',  l'animal  a  poussé  des  cris,  s  étenJu  les 
pattes.  La  respiration  s'est  arrêtée  sans  qu'un  ait  consisté  de  convul- 
«ions;  le  cœur  battait  encore,  mais  l'œil  était  insensible.  Au  bout  de 
!  miaules  quelques  mouvements  respiratoires  agoniqiies  eurent  en- 
core lien. 
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Aiosi  •')  cenlimètres  cubes  d'uD  li<|uidc  dao^  lequel  avait  eu  lieu  la 
fermeolalionqiii  nousooeupe  araient  suffi  pour  produire  des  accidents 
morieU  ;  or,  le  volume  loUl  de  liquide  non  injecià  et  mesaré  était 
de6<>'  .5:  il  y  avait  donc  6â'<,5 -f- 5  = 'Ï3"',&  de  li'iuide  contenant  la 
proportion  d'acide  cfanhydrique  provenant  de  l'action  de  l'émulsine 
aur  î  grammes  d'amygdaline,  la  proportion  ~  '  =  — '■  nous  donnera 
le  poi'Is  X  d'amygdaline  égal  i  .^—^^Ot^.lSâ  qui,  transformé  en 
acide  cyanliydri<[iie,  a  aufS  pour  tuer  l'animal. 

II.  —  Mesure  ilc  h  dose  toxiijue  de  l'ncide  cyanhydrique 
dans  le  sang. 

pDiir  raosurei"  exaclemenl  la  quantité  d'acide  cyanhydriquc 
qui  doif  se  Irouvcrdans  le  sann  pour  produire  la  mort  d"uii 
animal,  j'ai  employé  une  ilisjmsilion  particulière  :  j'ai  fait 
conslniire  une  buretle  sotnblable  â  celle  de  Mohr  graduée  en 
centimètres  cubes  et  en  dixièmes,  terminée  à  la  partie  infé- 
rieure par  un  tulio  de  foi-me  olivaire  el  à  la  partie  supéiieurc 
par  un  robinel  de  verre  el  par  un  tube  présentant  plusieurs 
rétrécissements  sur  lesquels  on  introduit  à  frottement  une 
poire  (le  caoutchouc. 

Je  ninipost!  d'abord  un  mélange  d'acide  cyanhydrique  el 
d'eau  à  1,  KliNJO*;  en  partant  de  l'acide  cyanhydrique  à  I/IO" 
que  j'ai  fait  préparer  spécialement;  le  mélange  est  fuit  dans 
la  cour  du  laboratoire  en  plein  air  et  on  se  place  du  côté  d'où 
vient  le  vent  pour  éviter  de  respirer  les  vapeurs  d'acide  cyan- 
hydrique; on  mesure  avec  un  litre  jaugé  l''',998  d'eau  dis- 
tillée qui  esl  versée  dans  un  flacon  bouché  à  l'émeri;  on 
aspire  avec  la  pipette  graduée  en  adaptant  l'ampoule  légère- 
ment aplatie  el  en  ouvrant  le  robinet,  supérieur,  3  ou  4  cen- 
timètres cubes  d'acide  cyanhydrique  dilué  à  I/IO*;  on  ferme 
le  robinel,  on  enlève  l'ampoule  et  on  appuie  un  doigt  sur  l'ou- 
verture supérieure  de  la  pipette,  en  soulevant  et  en  abaissant 
le  doigt  après  avoir  ouvert  le  robinel;  on  laisse  écouler  goutte 
à  goulte  le  liquide  dans  le  flacon  jusqu'à  ce  qu'il  reste  exacle- 
menl "2  cenlimcLres  cubes  d'acide  qui  est  porté  immédiatement 
dans  l'eau  distillée;  quelques  manœuvres  faites  sur  l'ampoule 
font  pénétrer  l'eau  dans  la  pipette  el  la  fait  sortir;  l'agita- 
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lion  du  flacon  permet  d'obtenir  un  mélange  homogène  titré 
àO^.â/^OOO'ouài/lOOOO-. 

D'autre  part,  chez  un  chien  fixé  sur  la  gouttière  de  Claude 
Bernard,  la  veine  jugulaire  est  isolée  et  liée  provisoirement 
par  un  noeud  coulant  du  côlé  central  ;  la  veine  gonflée  par  le 
sang  est  liée  du  côté  périphérique  :  on  fait  avec  des  ciseaux 
fins  une  incision  longitudinale  de  la  veine  en  évitant  de  la 
traverser  de  part  en  part  ;  on  introduit  pnr  l'ouverture  un 
slyiel  mousse  recourbé  qui  sert  de  conducteur  et  qui  permet 
l'introduction  facile  d'un  tube  de  verre  ou  d'un  tube  mélal- 
li(|ue  présentant  un  Mranglemcnt  sur  lequel  la  veine  est  for- 
tement liée. 

Pour  s'assurer  que  le  vaisseau  a  été  convenablement  lié, 
on  comprime  un  tube  de  caoutchouc  fixé  sur  l'ajutage  et  qui  a 
élé  rempli  d'eau  tout  d'abord  et  fermé  par  une  baguette  do 
verre  :  la  veine  se  dilate  et  doit  rester  gonflée  ;  on  enlève  la 
ligature  d'attente  et  on  réunit  la  partie  inférieure  de  la  bu- 
rette terminée  par  un  tube  de  caoutchouc  comprimé  par  une 
pince  de  pression  à  l'ajutage  fixé  dans  la  veine. 

Ex?.  VII.  —  Chei  un  cbieo  aupoiia  de  liy'",600. 

A  4  b.  44  m.,  oa  injecte  dana  la  veine  jugulaire  G  centimètres  cubeB 
dda  aolulioa  à  1/10000*.  Les  mouvements  respiraloirea  augmentent 
iDssilôt  d*ampljlude,  puie  il  reprennent  le  rylhmn  ordinaire. 

4  b.  46.,  injection  de  &  cenlimètrea  cobes,  qu'on  renouvelle  de  deux 
Bn  deux  minutes;  dès  que  le  poison  est  introduit  dana  le  sang,  le 
Tolome  d'air  qui  pénètre  dans  les  poumons  à  chaque  inspiration 
devient  supérieur  A  500  ceniimèdes  cubea  ;  après  4  ou  5  grands 
mouvemenla  respirsloirea,  le  cnlroe  revient. 

5  h.  â  m.,  on  a  injecté  50  centimètres  cubes  de  la  solution;  t'animai 
l'est  plaint  de  temps  on  temps  ,  et  a' est  un  peu  agité. 

Oa  remplit  la  pipette  : 

5  b.  '7  m.,  injection  de  10  rentimètres  cubes  renouvelée  de  deux  en 
deux  minuleti.  Vive  agitation,  plaintes  de  l'animal. 

S  b.  9  m.,  rcepiratioa  très  ample  ;  cris,  agitation  vive,  convulsions 
dans  les  mnscles  des  membres  antérieurs. 

5  h.  Il  m.,  grandes  respirations,  plaintea,  Gulme  momentané. 

S  h.  13  m.,  très  grands  mouvements  respiratoires. 

5  h.  Il  m.,  arrêt  momentané  de  ta  respiration.  RalentiBsement  des 
bsttemenls  dn  cceur. 

5  h.  15  m..  Mouvements  respiratoirea  saccadés.  On  a  injecté  en 
tant  100  centimètres  cnbsa. 
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S  h,  16  m,,  arrêt  prolongé  de  la  respiration. 
5  h.  11  m.,  respiration  randaDte. 

5  h.  18  m.,  it  y  a  encore  quelques  mauvemeots  respiratoires. 

6  h.  19  m.,  la  cornée  est  insensible. 

S  h.  ft  m.,  les  pattes  sont  restées  souples,  il  n'y  a  pas  d'ertsn- 
sîon;  la  respiration  est  rare. 

5  h.  24  tn.,  orrôt  complet  de  la  respiration. 

Le  cœur  bat  encore  quelques  instants. 

Il  a  Tallu  100  centimètres  cubes  de  liquide  pour  tuer  l'animal. 

Nous  savoDs  que  2,000  centimètres  cubes  de  la  eolulion  conlenaieDt 
seulement  0",3  d'iicide  cynnhydrique  pur  ;  îe  volume  ile  oel  acide  con- 
tenu dans  100  centimètres  cubes  était  égal  A  x,  qui  est  calcalâ  très 

simplement  : -rprâ  = ;x  =  0",01.  Il  a  donc  sufll  d'injeoler   en 

40  minutes  un  centième  de  centimètre  cube  d'acide  cyanhydriqne  par 
dans  le  sang  d'un  chien  du  poids  de  10'''',6,  pour  déterminer  la  mort. 

Exp.  VIII.  —  En  ajoutant  A  l'i',996  d'eau  distillée  4  centimètres 
cubes  d'acide  cyanhydrique  à  l/IO*,  je  compose  un  mélange  à  1/5000°. 

A  4  h.  2S  m.,  j'injectn  dans  la  veine  jugulaire  d'un  chie^)  du  poids 
de  9  kilos  5  centimètres  cubes  de  cette  solution;  âussildt  de  grandes 
inspirations  ont  lieu. 

4  b.  2t  m.,  l'animal  se  plaint. 

4  h.  25  m.,  nouvelle  injection  de  5  cectimètres  cubes.  Do  grandes 
inspirations  dout  chacune  est  supérieure  A  un  demi-lilre  se  produisent  ; 
l'animal  crie;  on  interrompt  les  injections  pendunt  six  minutes. 

4  h.  31  m.,  on  recommence  A  injecter  5  centimètres  cubes  de  deux 
en  deux  minutes.  On  mesure  au  compteur  des  inspirations  de  700  ceD- 
limèlres  cubes. 

4  h.  3S  m.,  agitation,  émission  d'urine,  dérécation. 

4  h.  35  m.,  respiration  agoniqus. 

4  h.  38  m.,  arrêt  prolongé  des  mouvements  respiratoires.  Ces  mou- 
veroenls  reprennent,  mais  ils  sont  raras;  le  cœur  couliuueA  battre. 

4  h.  40  m.,  insensibilité  de  la  cornée,  respiiatiou  très  rare;  le 
nombre  des  ballemenln  du  cœur  a  beaucoup  diminué. 

4  h.  41  m.,  exlension  des  pattes,  mort. 

En  dix-sepl  miaules,  ou  a  injecté  35  centimètres  cubes  de  soluMon 
A1/5000*. Si 5,000cPntimèlres  cubes  contenaient!  ce [itimèlre cube  fl'acide 
cyanhydrique  pur,  3&cenlimèlres  cubes  renfermaient  seulement  0^,001, 
nombre  encore  inférieur  &  celui  qui  a  été  donné  par  l'expérience  pré- 
cédente; je  conclus  que  7  millièmes  de  centimètre  cube  d acide  oyan- 
hydvique  injectés  dans  le  sang  d'un  chien  du  poids  de  9  kihs  su/lisent 
pour  produire  la  mort. 

Exp.  IX.  —  On  découvre  chei  un  lapin  la  veine  jugulaire  dans  la- 
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qaelle  on  fixe  un  tuba  de  verre  rétréci  près  de  rextrémitë;  on  adapte 
la  pipette  graduée  remplie  d'une  solution  à  1/^iOOO*. 

A  3  h.  5â  m.,  oa  injecte  â  ceniimètres  cubes. 

S  h.  bS  m.,  mouTOment  d'agitation. 

S  h.  56  m.,  8  centimètres  cubes.  Agitslion  vive,  eonvnlsîous  géné- 
rales cloniques  comme  celles  qui  seraient  produites  par  la  slrych- 
nioe,  œil  iiisoneible. 

3  h.  58  m.,  respiration  haletante,  l'csil  a  recouvré  la  aenaibilîté. 

I  h.,  1  centimètre  cube. 

4  h.  30  B.,  attaque  nouvelle,  convulsions  générales. 

4  h,  1  m.,  arrêt  de  la  respiration,  insensibilité  de  l'ceil. 

4  h.  1  m.  80  B-,  la  respiration  reprend. 

4  h.  2  m.,  œil  insensible. 

4  b.  3  m.,  un  cenlimèlre  cube. 

4  h.  4  m.,  reepiration  agooiqae  :  le  cœur  bat  beaucoup  plus  lente- 
ment qu'à  l'état  normal. 

4  h.  8  m.,  insensibilité  de  la  cornée  :  le  lapin  respire  et  le  cœur  bal 
encore. 

4  fa.  15  m.,  on  constate  que  l'oeil  est  sensible. 

La  canula  de  verre  étant  oblitérée  par  un  oaillol,  on  la  retire  et  on 
la  flie  dans  l'autre  veine  Juguluire. 

4  b.  S5  m.,  injection  de  3  centimètres  cubes. 

4  h.  36  m.,  un  peu  d'agitation. 

th.  38  m.,  2  centimètres  cubes;  l'animal  meurt  sans  convulsions; 
arrêt  de  la  respiration  et  de  la  circulation. 

4  h.  42  m.,  on  ouvre  le  thorax  et  on  trouve  le  cœur  arrêté. 

Le  sang  du  lapin  a  regu  en  totalité  10  ceniimètres  cubes  de  solu- 
tioa  i  l,'5000*,  ce  qui  fait  O^.OCH  oa  deax  millièmes  de  centimètre 
cube  d'acide  eyaabydriqae  qui  ontété  injectés  pendant  un  lemps  assez 
\oug,  quaraote-six  minutes. 

II  ast  reicarquable  que  le  lapin  présente  dea  convulaions  générales 
qoi  ne  se  praduiBsul  pas  chez  le  chien  dans  lee  cooditions  que  j'ai 
indiquées. 

m. —Action  de  l'acide  cyauhydrique  sar  les  grenouilles. 

J'ai  fait  quelques  expérieacessur  des  animaux  à  sang  froid, 
sur  des  grenouilles  et  sur  des  poissons  qui  m'ont  fourni  des 
résultats  intéressants. 

Bxp.  X.  —  A.  S  h.  10  m.,  iajeotion  soas  la  peau  de  la  cuisse  d'une 
grosse  grenouille  de  S  ceutimètres  oubos  de  solution  d'acide  oyanhy- 
driqae  à  1/400*  beaucoup  plus  coaceolrée  que  celle  qui  a  été  employée 
ctiei  les  mammil%res. 
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A  3  h.  13  m.,  la  respiration  s'arrâtc  de  tempa  ea  temps  el  préseDle 
de  longues  pauses. 
S  h.  ÎS  m.,  an-dt  de  la  respinMioii,  le  plancher  buccal  àlniit  abatesé. 
3  h.  91  m.,  quelques  roouveitienls  re^ûratoires. 
3li.  30  m.,  placée  sur  le  dos  ta  gi-eaouille  se  i-etourne  auasitôl. 

3  h.  50  m.,  arrêt  peraislant  de  la  respiration. 

4  h.  9  m.,  placée  sur  le  dos  la  grenouille  y  reste  :  on  coosUte  que 
les  baltemeuls  du  cceur  persisteat  encore,  mais  ils  NOnt  très  lents. 

4  h.  4  m.,  on  immerge  une  patte  dans  l'acide  acétique  étendu  ;  Viiai- 
mal  la  retire  aussitôt,  les  mouvements  réflexes  sout  donc  conservés. 

I..a  grenouille  est  îaorte,  elle  reste  sur  le  dos,  il  n'y  a  plus  aucun 
mouvement  respiratoire  :  on  voit  les  battements  du  cœur  en  regar- 
dant  obliquement  la  paroi  tboraciquc  ;  on  compte  1  battements  par 
minute. 

4  b.  3â  m.,  il  n'y  a  plus  de  mouvements  réflexes  lorsque  les  pattes 
sont  plongées  dans  l'acide  acétique. 

Ou  incise  le  thorax,  le  cœur  bal  encore;  il  est  d'un  rouge  vir. 

Le  uerfscJBtiiiue  isolé  est  excité  par  la  pince  électrique,  ce  qui  dé- 
termine des  contractions  musculaires;  on  coupe  le  nerr,  on  l'excite  de 
nouveau  par  l'électricilé  :  aussitôt  les  mu«<cles  se  contractent. 

Exp.'  XI.  —  Sous  la'  peau  de  la  cuisse  d'une  grenouilla  pesnnt 
85  grammes,  on  injecte  à  4  heures  8°'=,03  cubes  d'une  solution 
à  1/40'  d'acide  cyanb^drique,  solution  dix  fois  plus  concentrée 
que  la  précédenle;  l'injection  est  faite  aveo  une  seringue  munie  d'une 
canule  piquante  dont  l'extrémité  est  introduite  par  une  petite  incision 
faite  à  la  peau  de  la  jambe  jusque  sous  la  peau  de  la  cuisse  ;  dès  que 
le  liquide  est  injecté,  on  applique  un  lien  au  niveau  de  t'ailiculation  du 
genou  pour  éviter  toute  perle  de  liquide  par  ta  plaie. 

A  4  11.  10  m.,  la  grenouille  ouvre  lu  bouche  et  ta  maintient  onverlc. 

4  h.  13  m.,  il  y  a  encore  des  mouvements  respiratoires. 

4  h.  20  m.,  placé  sur  le  dos,  l'animal  se  relourne.  Arrêt  de  la  res- 
piration. 

4  b.2l  m.,  le  grenouille  mise  sur  le  dos  y  reste. 

4  h.  £4  m.,  mouvement  réllexe  violent,  auseitôl  que  la  patte  est 
plongée  dans  l'acide  acétique. 

4  h.  37  m.,  deux  ou  trois   mouvements  respiratoires  se  produisent 

On  obtient  encore  des  mouvements  réflexes  por  l'ncide  acétique. 

4  h.  41  m.,  it  n'y  a  plus  aucun  mouvemeut  réllexe  malgré  une 
immersion  prolongée  dans  le  liquide  irritant. 

4  h.  50  m.,  le  cœur  est  arrêté  en  diastole,  il  n'est  plus  excitable. 

IjO  uerf  sciatiqne  excité  fait  contracter  \eë  musclée.  On  le  seclionne, 
la  patte  se  met  en  mouvement  ;  on  fait  tomber  le  tronçon  du  nerf  ^ur 
les  muscles  de  la  cuisse,  il  se  produit  une  contraction  :  le.  pbéubmèno 
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est  reproduit  cinq  OU  six  fois.  Ainsi  l'aci'lc  cyaoliyd tique  détruit  la 
seosibililé,  arrête  la  respiration  et  le  cœur  «t  ne  pi-oduit  pas  <!«  con- 
vulsions chez  la  greuouille, 

IV.  —  Action  de  Facidu  cyutiliydriquc  sur  las  poissons, 

Exp.  XII  —  A  ii  h.  39  m.,  on  place  un  gobio  Ituvintilis  (goujon) 
dsBs  une  solution  d'acide  cyanliydrique  à  l/JOUU*. 

iî  h.  41  m.,  le  poisson  s'agile,  il  perd  l'équilibre  normal  :  t'agitatioa 
est  très  vive,  convulsivo. 

1^  b.  Ai  m.,  le  poisson,  qui  se  tient  sur  le  Flanc,  ne  présente  plus 
aucun  mouvement  respiratoire  et  parait  mort. 

lîli.  51  m.,  le  cwur  liât  encore. 

Exp.  XIII.  —  On  compose  une  solution  à  1/10000'  diius  laquelle  on 
immerge  uu  goujon  à  12  h.  5â  m.;  le  liquide,  quoique  très  dilup,  répand 
uuB  odeur  très  Forte  d'acide  cj'onhydrique. 

19  h.  58  m.,  le  poisson  respire  et  s'agite. 

1  h.  3  m.,  il  respire  très  faiblement  suns  ouvrir  lit  bouclie. 

1  II.  6  m.,  il  n'y  a  plus  d'ouverture  de  la  bouche,  mai»  on  cons- 
iste des  mouvements  des  ouïes  et  du  planclicr  buccal. 

I  h.  0  m.,  ngilatiou,  l'Oiivulsions  géaérsIeB.  ' 

1  II.  14  m.,  légers  mouvements  de  l'ouverture  buccule. 

1  h.  îi  m.,  on  enlève  le  goujon  avec  un  lllet  et  on  le  porte  dans  un 
boisi  plein  d'eau  pui-e  constamment  renouvelée. 

I  11.  30  m.,  le  poisson  ne  respire  plus,  ko  tient  sur  le  flanc  et 
parait  mort;  on  le  soulève  dans  le  filut  hois  de  l'eau,  il  s'agite  aussi- 
tùiet  se  met  à  fairu  de  grands  mouvements  respiratoires:  on  le  plouge 
de  Donveau  dans  l'eau,  où  il  reste  couché  sur  le  flanc. 

U  leaikmaîn  à  3  h.  31)  m.,  le  pnissoii  est  revenu  ù  l'iilul  normal. 

Eip.  XIV.  —  A  4  b.  3  m.,   on  plonge  un    goujon  très  vit  daus  un 
boea!  contenant  plus  d'un  litre  d'acide  cyanlij-Jriquo  à  1/IOOfJO. 
4  h.  *;  m.,  le  poisson  respire  bien,  s'agite,    monte  du  fond  ù  la  sur- 

4  h.  S  m.,  agitation;  mouvements  de  latéralité  convulsiTs. 

4  h.  9  m.,  commence  à  perdre  l'équilibre  normal, 

i  h.  15  m.,    respiration  fuible,  surtout  du  ciité   buccal;   ioi  ouïes 

4  h.  17  m.,  cherche  b  monter,  mais  seléve  ù  peine. 

4  h.  IH  m.,  se  lient  un  peu  obliquemuul. 

4  h.  iO  m.,  s'élève  jusqu'en  haut  et  retombe. 

4  h.  îi  m.,  se  tieul  un  instant  sur  le  n.>nc. 

4  h.  Ï4  m.,  respire  encore. 

4  b.  âd  m.,  se  UenI  un  instant  sur  le  naac. 
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4  h.  34  m.,  moaveinenls  reepiraloires  Irèe  faibles  de  la  bouche. 

4  h.  35  m.,  se  tient  sur  le  flaDc. 

4  h.  38  m.,  se  lient  un  instant  sur  le  dos. 

4  h.  41  m.,  respire  encore,  mais  ouvre  à  peine  la  bouche. 

4  h.  48  m.,  SB  tient  sur  le  dos,  puis  sur  le  flanc,  perte  complète  de 
l'équilibre  normal. 

4  h. 51  m.,  arrêt  de  la  respiration:  quelques  mouvements  légen; 
génëraux. 

4  h.  59  m.,  arrêt  complet  de  la  respiration  ;  il  y  a  encore  quelques 
mouvements  des  nageoires.  On  porte  le  poisson  dans  l'eau  pure. 

Le  lendemain,  b  3  h.  20  m.,  le  poisson  est  rétabli,  paraît  à  l'état 
normal,  mais  les  nageoires  pectorales,  anale  et  caudale  présentent  une 
rougeur  anormale  qui  parait  tenir  à  des  hémorrhagiee  ;  les  globes  de 
l'œil  présentent  des  mouvements  synchrones  d'abaissement  brusque 
et  de  rotation  (nystagmus)  qui  se  renouvelieiit  neuf  fois  par  minute. 

Ezp.  XV.  —  A3  h.  48  m.,  on  immerge  un  goujon  dans  un  litre 
d'eau  qui  a  re^u  1",35  d'acide  cyauhydrique  à  1/10,  solution  à  1/8000. 

2  h.  61  m.,  le  poisaou  perd  l'équilibre,  ae  tient  sur  le  fiauc,  mais 
respira  encore. 

5  b.  59  m.,  toujours  couché  sur  le  flanc,  il  essaye  de  se  i-elever, 
mais  retombe  aussilAt. 

3  h.  2  m.,  il  y  a  encore  des  mouvements  respira loirea. 

S  h.  7  m.,  arrêt  des  mouvemeiila  respiratoires;  légère  hém  or  r  ha - 
fie  par  la  fente  branchiale, 

S  h.  8  tn..  quelques  mouvements  convulsifs  de  la  bouche  et  des 
ouïes  ;  la  bonche  reste  ouverte. 

8  h.  9  m.,  on  place  le  goujon  dans  l'eau  froide. 

3  h.  10  m.,  quel'iues  mouvements  convulsifs  ont  lieu  dans  les 
nageoires  pectorales  ;  placé  dans  l'eau  pure,  le  poisson  parait  tout  i 
ttiit  moi't,  il  reste  sur  le  flanc,  il  n'y  a  uucun  mouvement  respiratoire, 
la  coloration  est  blanche. 

5  h.,  le  poisson  paraît  mort  ;  cependant  à  6  b.  16  m.,  la  circulation 
capillaire  a  encore  lieu  daua  la  membrane  caudale,  on  la  reconnaît  an 
microscope. 

Exp.  XVI.  —  A  4  h.  48  m.,  on  place  un  goujon  et  un  petit  cyprin 
doré  dans  une  solution  i  1/5000. 

4  b.  61  m.,  on  ne  voit  plus  de  respiration  chea  le  goujon,  on 
constate  encore  des  mouvements  reepirotoirea  ohea  le  cyprin. 

6  b.  S  m.,  agitation  1res  vive  du  goujon. 

5  h.  3  m.,  les  deux  poissons  sont  eu  équilibre  normal. 

5  b.  S  m.,  respirent  tous  deux. 

6  b.  1  m.,  le  goujon  perd  l'équilibre,  se  tient  sur  le  flanc. 

b  b,  15  m.,  ce  poisson  bit  eu4'.ore  mouvoir  les  ouïes,  mais  la  bouche 
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Ksle  immobile  et  ouverle,  taadia  quo  la  bouche  du  cyprin  resta  fermée 
et  s'ouvre  de  temps  en  temps. 

5  h.  SI  m. ,  le  goujon  est  toujours  sur  le  flanc,  il  s'agite  et  retombe, 
respire  encore,  mais  faiblement. 

Le  cjprin  reste  s  l'état  d'équilibre  normal.  On  place  les  deux  poia- 
SDDS  dans  l'eau  pure  renouvelée  :  le  goujon  couché  sur  le  Rano  parait 
très  malade,  mais  le  lendemain,  il  est  reveau  à  l'état  normal. 

Cette  expérience  démontre  que  la  dose  toxique  de  l'acide 
cj'anhydrique  absorbé  par  les  branchies,  n'est  pas  la  même 
pour  des  poissons  d'espèces  différentes. 

On  peut  conclure  aussi,  des  expériences  XIII,  XIV  et  XV, 
({u'un  poisson  qui  a  été  soumis  à  l'action  de  doses  modérées 
d'acide  cyanhjdrique  et  qui  est  en  étaldemoplappilrenle  peut 
revenir  à  la  vie  lorsqu'on  le  place  dans  un  courant  d'eau  pure 
(respiration  artilicielle)  ;  l'acide  cyanhydnciue  ne  détruit  donc 
pas  définitivement  les  éléments  hislologiques  sur  lesquels  ïï  ■ 
agit  mais  il  produit  des  phénomènes  d'arrêt  ou  d'inhibition 
suivant  l'heureuse  expression  que  M.  le  Professeur  Bi-ovvn- 
Séquard  a  introduite  dans  la  science. 
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L'ACTION    É1.ECTR0M0TRICE   DU  CŒUR    DE  L'HOMME' 
I>ar  H.  le  D'  AUfluaius  D.  Waller 


Pendant  le  cours  d'expériences  sur  le  cœur  extirpé  de 
mammifères,  j'entrevis  la  possibilité  d'obtenir  sur  l'organisme 
intact  des  indications  d'une  variation  électromotrice  accom- 
pagnant (ou  comme  on  le  verra  dans  la  suite)  précédant 
chaque  systole  du  cœur. 

'  Le  Iravail  que  nous  donnons  ici,  a  valu  à  l'autour,  sur  ma  recommanda- 
tion, le  prix  de  physiologie  eipérlmeDlale.  Le  texte  est  celui  du  mémoire  ini- 
tial de  Vauleur  tel  qu'il  s  ilé  présenté  à  l'Académie  dej  sciences.  Nous  ao  le 
publions  qu'en  partie,  laissant  de  cSLé  ce  qui  ne  serait  guère  inUreseant  que 
pour  dee  physiciens.  Malgré  la  clarté  d'etpoBition  de  M.  WsUer,  je  crois 
utile  de  mentionner  en  quelques  mots  ce  qu'il  y  s  d'eisenllsl  dans  ce  qu'il  a 
découvert.  J'ajoute  qu'il  a  Tait  une  démanslralion  BatisraisBute  de  ce  qu'il  a 
trouvé,  dans  mon  laboratoire,  en  ma  présence  et  celle  du  meilleur  des  jugef 
pour  une  telle  chose,  M.  D'.\rsonval.  Voici,  en  résumé,  les  points  fondameD- 
taux  eiposês  par  M.  Waller  : 

1*  Le  cœur  éUnt  en  repos,  il  est  en  équilibre  ëlecldque,  ainat  que  la  corps; 

S*  Lorsque  la  systole  venlriculsire  commence  cel  équilibre  cesse' d'exister: 
la  pointe  du  cieur  devient  négative  alors  que  la  base  dèvionl  positive  ; 

3*  Lorsqoe  la  ayslole  venlriculaire  va  cesser,  cet  ordre  de  choses  se  ren- 
verse, la  points  cardiaque  devient  positive  et  la  base  négative  ; 

't*  Lorsque  la  diastole  commence,  l'équilibre  électrique  se  rétablit; 

5*  Tous  les.  changements  indiqué»  pour  le  ciieur,  ont  lieu  aussi  pour  le 
tronc,  la  tUte  et  les  membres,  chez  l'homme.  La  négativité  se  montre  d'abord 
au  tronc,  aux  membres  inrérieurs  et  au  bras  gauche,  pendant  que  la  tête  et  le 
«^ou  des  deux  c6lés  et  le  bras  droit  montrent  de  la  posilivilé,  puis  l'inverse  a 
lieu  a  la  lin  de  le  systole,  et  enDn,  toutes  les  parties  du  corps  redeviennent 
neutres  pendant  la  diastole  ; 

6'  L'état  électrique  passif  de  tout  le  corps  cesse  avec  le  battement  du  pouls 
«t  revient  après  bhaque  bettemenl.  C.  E.  Brown-SÉouahd. 
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Je  me  suis  depuis  appliqué  à  la  conslalation  de  be  fait 
dans  ses  diverses  circonstances,  et  à  fournir  la  preuve  que 
ces  indications  (obtenues  à  l'aide  de  l'électromèli-e  capillaire 


de  Lippmann)'  dépendent  véritablement  d'une  variation  dans 
l'état  physiologique  de  l'organe  cardiaque.  J'ai  trouvé  celle 
preuve,  dans  l'été  de  1887,  au  moyen  de  la  photographie;  ■ 

'  Li  poaitlon  du  capillaire  éieclromjtrique  est  Terticale,  la  poinle  du  captt- 
tiln  apparaît  donc  dans  la  champ  du  microacope  dirigée  comme  dans  la 
tpm. 

Atw  a  relié  à  l'acide  Buiniriqu«  et  B  au  mercure  de  l'élec  Ira  mitre,  le 
mertnre  se  meut  daaa  la  direction  de  la  pointe  do  capillaire,  c'egl'à-dire  vers 
Il  Dord  du  champ  mieroacoplque,  si  A  devient  nëgalil  par  rapport  A  B;  le  mer- 
cure»  meut  daus  le  eaus contraire, e'eat-à-direvera  laïud  du  cbamp,  al  B  dc- 
rieat  négatU  par  rapport  à  A.  ûoac  : 

(  Arec  A  relié  i  H'SO*  variation  N  signiHe  A  négalit  à  B 
jelB—         Hg  _S_B        —        A 

I  A«c  A—        Hg  _N      —       B        —        A 

t       etB     —     H'SO'        —       8      —      A       —       B 

Poar  l'inscription  photographique,  la  lumitre  rénichie  par  un  héliostat  est 
projetée  par  le  microacope  sur  un  écran  muni  d'une  Tente  verticale,  et  der- 
rière lequel  une  plaque  sensiiive  douée  d'un  mouvement  horizonlal  variable  i 
volonté  glisse  eur  un  rail.  L.i  colonno  mereurielle  est  disposée  de  ra;on  fi 
produire  une  ombre  tombant  eiactemont  sur  la  fente  verticale;  de  celle  faoon, 
la  lainière  produit  sur  !■  plaque  Hensîtive  mobile  un  tracé  dont  les  coolour», 
eomapondant  aux  oaclllations  de  la  coloone  mercuriejle,  reproduisent  grjphi- 
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Il]  li'iir/;  tiiiiiulluné  du  mouvement  de  la  colonne  mercurielle 
et  (le  l'iirnhre  «l'un  levier  cardiograpliiciue  démontre  que  le 
dmtufiiumtl  éli.'clrùiue  précède  la  contraction  ventriculaire. 
l)HiiH(:csi!X[iérietices,  j'avais  établi  la  dérivation  électrique 


(In  onMir  nu  moyen  de  deux  électrodes  appliquées  sur  la  poi- 
Iniic  t'I  sur  le  d(W,  En  poursuivanl  raos  recherches  j'essayai 
(l'oMeuir  tvllt>  dérivation  par  les  extrémités,  elc,  et  j'obtins 
lu  scrio  suivante  avtx'  les  diverses  disp^isitions  possibles  '. 

^uviDcitl  !<■*  (Iii.'iii-ii'.'n*  o;*olri''in»>lHfrt  du  crur,  D*ui  leTwrs  croisent  la 
|tiiiir  *ii|vri.ur<'  ^t^'  '•*  Unif  H  pTtJrll^nl  t'hjiktia  Iror  ombre  ïnr  la  surhce 
»»H»iln»;  l'un  .1'  l'v»  lïi^r»  frr\  dt  ohr\'n,-frïf h*,  Ttalre  de  eardiûprsphe. 
Sllt  U  |''.i;«o  .l.'ï. •".»)>!'•■*  1*  r-^rùf  ^;.•:,•^,*  dJ-^a-  J:n,-  la  posit.OD  du  Oia- 
l'nw,  ■-»  »l,'ii\  irj.N-*  »,■.«  îB,;.  yjee\  >*  f-a -.;,=*  i*  itaira  el  1**  monTemenla 
i\n\t  *.(".>.  *iir  'f*  i:".;T,.\:.-t  js'ïiUfs  it  i:\'.t  pli^*,  !f*  c>vj>iir9   ïont   nu- 

pivw -'^v*  .■^a,!■^J^  ,»«  juf  jr  S*,  t..t  B<  pt-;»  Ct-»  <=;;■?:  je  m*  ron- 
>■»  .•  j,.i-  ;.,  .•)  .j.;^  i.-;  ï  «^:  rvo  n  .-Ji*  i^,:^-!  rsi?-iT*=i  (#î  s'an*  stnsibi- 
lii.'  »,  .' «a  f  't  \t,  -1.  .-j;  ï-t^iri-l  •  -■«.  A.  .:  »,  .v-:i:<iw*  ■:::;•  all'-ration 
ï.-'^.N  .\     ^, .  ,■   t. ■.•.HT  ■'..•  iifv   *(*  .;--~i=>ic  J  ïf«  BiTj,^;?*    f^.-^-~ii*  d'im« 
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l"  phiM    1*  phue 

1  Poitrtoe  et  dos Var.  n  S 

'i  Main  gauche  et  main  droite Var.  n  S 

3  Main  gauche  et  pied  gauche' ?  i  n 

4  Main  gauche  el  pied  droit ?  •  • 

*5  Main  droite    et  pied  droit Vur,  e  N 

6  Main  droite    et  pied  gauche Var.  s  N 

1  Pied  droit      et  pied  gauche 0  »  n 

8  Bouche  et  main  droite 0  -  « 

'9  Bouche  et  main  gauche Var.  s  N 

10  Bouche  et  pied  droit Var.  s  N 

11  Bouche  et  pied  gauche Var.  s  N 


Ces  résultais  me  parurent  alors  inexplicables  ;  je  les  pré- 
sente comme  je  les  observai;  nous  verrons  que  l'explication 
que  je  vais  donner  permettra  de  les  coordonner  dans  un 
ordre  logique.  J'appellerai  seulement  l'attention  sur  le  fait 
que  dans  quatre  cas  {n"  3.  -i,  7  et  8)  il  me  fui  impossible 
d'obser\er  une  variation  quelconque,  tandis  que  dans  trois 
cas  {n"  â,  5  et  9)  celle-ci  me  parut  au  conlrnire  particulière- 
ment évidente.  Dans  le  premier  cas  (n"  i)  elle  me  parut  être 
d'une  direction  incertaine  el  variant  selon  la  position  des 
électrodes.  L'explication  de  ces  obser\ations  en  apparence 
contradictoires  est  en  réalité  très  simple,  et  j'y  vois  aujour- 
d'hui une  confirmation  éclatante  de  faits  qui  m'avaient  paru 
étranges  à  une  époque  où  elle  ne  m'élail  pas  encore  venue  à 
l'esprit.  Avant  de  l'aborder,  je  rappellerai  d'une  façon  som- 
maire les  faits  qui  m'y  ont  conduit.  La  possibilité  d'obtenir 
des  indications  électromotrices  de  l'action  cardiaque  chez 

Bcnt  notes  dès  mes  premières  expériences.  Haia  pour  la  pha»e  mineure,  la  àé- 
icrminaUoD  a  présente  des  difflcultés  dépendant  du  [ait  que  le  mouvemenl 
CBl  très  bible  et  1res  rapide;  il  est  impossible  t  l'œil  de  s'assurer  de  sa  direc- 
boa  première  et  on  se  trompe  souvent  quand  on  croit  l'avoir  Baisï;  le  mouve- 
ment de  retour  étant  Un  peu  moins  vif  que  le  mouvement  de  départ  attire 
dnanlage  l'atlantion  de  l'observateur.  Dans  mas  premières  obnervalions,  j'ai 
sonvent  Qui  par  me  tromper  après  mainte  hésilation,  el  ce  n'est  qu'au  moyen 
de  bonoea  photographies  que  J'ai  pu  m'issurcr  de  la  direction  vérilat^le  de  la 
phase  mineure,  lille  se  trouve  nolËe  dans  l'avant- demicre  colonne  de  la  lable. 
Ue  point  d'interrogation  (?)  dénoie  l'observation  d'une  variation  à  peine  apprê- 
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l'homme  en  explorant  des  points  à  distance  du  cœur,  m'en- 
gagea à  les  rechercher  sur  d'autres  mammifères  explorés  de 
la  même  façon  (dérivation  par  la  bouche,  le  rectum,  l'œil  ou 
un   membre  quelconque).  Je  trouvai    sur  des   chats  ainsi 


Fig.  t. 

explorés,  des  indications  éleclromélriques  dont  j"ai  constaté  la 
dépendance  cai"diaque  par  l'excilalion  du  pneumogastrique, 
par  l'inspection  du  cœur,  et  enQn  par  l'ablation  de  l'organe. 
J'appris  aussi  que  les  variations  ainsi  obser\ées  dépendent 
exclusivement  de  la  contraction  vcntriculaire,  et  que  ni  lu 
pulsation  des  vaisseaux,  ni  la  contraction  auriculaire  ne  sont 
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responsables  des  efîéls  électriques  ;  ceux-^î  persistent  long- 
temps (jusqu'à  20  minutes)  après  que  la  circulation  a  cessé,  et 
dans  le  cas  où  les  oreillettes  battent  deux  ou  plusieurs  fois 
pour  chaque  contraction  ventriculaire,  il  est  facile  de  voir  que 
les  pulsations  auriculaires  sont  sans  effet  quand  les  électrodes 
sont  à  distance,  et  qu'elles  sont  accompagnées  d'ctfEets  très 
iaïUos  quand  une  des  électrodes  est  appliquée  aux  oreillettes 
mtttti.  La  variation  électrique  chez  l'homme  dans  les  con- 
diSiSs  décrites  dépend  donc  de  la  contraction  ventriculaire  et 
i  la  contraction  auriculaire  qui  ne  suffit  pas  ii  donner 
Uon  à  distance  du  cœur.  Je  dirai  enfin  que  de  nou- 
^expériences  m'ont  convaincu  que  la  variation  normale 
ntraction  veniriculaire  chez  les  animaux  à  sanj;cliaud 
isique,  et  qu'une  variation  monopliasique  est  anor- 
;,  indiquant  une  inégalité  physiologique  dans  l'état  du 
diaque. 
ions  maintenant  aux  détails  de  l'explication  des  faits. 
Bau  commencement  de  sa  conlraclion,  la  masse  venlri- 
I  subit  un  changement  parlant  d'un  point  donné  A,  ce 
négatif  par  rapport  à  tout  autre  point  B.  Nous 
[  donc  au  commencement  de  la  contraction,  la  dispo- 
urée  des  Lignes  de  courant  cor  .. .  et  des  surfaces 

ptielles  aaa  . . .  el  bbb Nous  aurons  le  raaxi- 

i-da  dilTérence  électrique  en  dérivant  par  les  points  A 
^■et  nous  aurons  une  variation  moindre  dans  le  même 
i  dérivant  par  deux  points  quelconques  a  et  b.  Nous 
f  au  contraire  un  zéro  de  variation  en  dérivant  par  doux 
(  quelconques  a  a  ou  bb  sur  une  mémo  ligne  équipo- 
taiCdle,  tandis  que  nous  obtiendrons  une  variation  au-dessus 
de  zéro,  quoique  faihle,  en  déiivant  par  deux  points  a  a  ou 
/)&  sur  des  lignes  équipotentielles  dilTérentes. 

Pour  le  cœur,  dans  sa  situation  naturelle  dans  le  corps 
humain,  nous  ne  pouvons  évidemment  pas  dériver  directement 
par  les  points  AetB;  nous  devons  nous  borner  à  dériver 
par  deux  points  périphériques  quelconques  a  el  b  des  deux 
régions  a  sa  a  et  bbb  bel  nous  ne  nous  étonnerons  pas  si  en 
dérivant  de  deux  points  aa  ou  bb  d'une  môme  région,  nous 
obtenons  une  variation  faible  ou  nulle. 
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Faisons  l'expérience,  ou  plutôt  reprenons  l'expérience  déjà 
faite. 

Dans  chaque  cas  où  ta  dérivation  a  été  faite  par  deux 
points  a  et  b,  nous  notons  une  variation  électrique  avec  la 
systole  du  cœur.  Dans  chaque  cas  où  la  dérivation  a  été  faite 
par  deux  points  similaires  ââ  ou  bb,  nous  ne  notons  aucune 
variation,  ou  tout  au  plus  une  variation  faible  en  comparaison 
de  celle  que  nous  avons  observée  dans  le  cas  précédent. 

Le  même  raisonnement  reste  bon  pour  la  fin  de  la  con- 
traction venlriculaire,  Si  le  changement  subi  par  la  masse 
ventriculaire  a  cessé  à  son  point  d'origine  A  avant  de  cesser 
à  tout  autre  point  B,  ce  point  B  sera  négatif  par  rapport  à  A; 
nous  aurons  à  la  tin  de  la  contraction,  la  même  disposition 
de  surface  équipotentielle  que  dans  la  figure  1  bis,  avec  cette 
seule  différence  que  la  position  des  signes  ^  et  —  sera 
renversée.  Pour  la  variation  terminale  comme  pour  la  varia- 
tion initiale,  nous  en  obtiendrons  l'indication  en  dérivant  par 
deux  points  a  et  6  plutôt  que  par  deux  points  a  a  ou  bb.  C'est 
bien  ce  que  l'expérience  nous  a  démontré,  et  les  observations 
suivantes  faites  pour  compléter  la  série  déjà  donnée  n'en  sont 
que  confirmatives. 

12  Reclum  et  bouclie Var.  (d)  S 

13  Rectum  et  main  droite Var.  (d)  S 

H  Rectum  et  main  gauche O  ■ 

16  Rectum  et  pied  droit 0 

IS  Rectum  et  pied  gauche 0  • 

RsLiéi  Raliéi  k  Hg. 

à  IfSO'. 

Quelle  est  maintenant  la  direction  de  chaque  phase? 

La  phase  terminale  est  facile  à  observer  ;elle  indique  dans 
tous  les  cas  que  B,  c'est-à-dire  la  base  des  ventricules  est 
négative  par  rapport  à  A  la  pointe  du  cœur.  L'obser\ation 
simple  ainsi  que  la  photographie  témoignent  toujours  dans 
ce  sens. 

La  phase  initiale  est  moins  facile  à  déterminer  parce  que 
le  mouvement  est  de  très  courte  durée  ;  il  est  donc  nécessaire 
de  consulter  des  photographies  bien  réussies  ;  or  celles-ci 
démontrent  que  la  phase  initiale  est  l'opposé  de  la  phase  ter- 
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minale,  et  que,  par  conséquent,  A  la  pointe  du  cœur  devient 
négative  par  rapport  à  B  la  base  des  ventricules. 

Les  variations  électriques  du  cœur  humain  me  paraissent 
délerminées  par  l'ensemble  harmonieux  do  ces  observations. 
Ces  variations  diphasiques,  comprennent: 

1°  Une  première  phase,  au  début  de  la  contraction  ventri- 

NORMAL  NORMAL  TBANSPOSED 


Fig.  9.  Fig.  *.  Fig.  5. 

eulaire,  accusant  une  négativité  de  la  pointe,  c'est-à-dire  un 
changement  excitaloire  naissant  dans  cette  partie  du  cœur. 

2"  Une  deuxième  phase,  vers  la  lin  de  la  contraction  ven- 
Iriculaire,  accusant  une  négativité  de  la  base,  c'cst-â-dire  un 
changement  excitatoire  finissant  dans  celle  partie  du  cœur 

Ces  phénomènes  témoignent  en  faveur  d'une  contraction 


by  Google 


fdt  AUCISTVS  B.   WAum. 

ventriculaire  se  faisant  sous  forme  d'une  onde  traversant  le 
muscle  de  la  pointe  vers  la  base. 

L'exposition  que  j'ai  donnée  de  la  distribution  des  potentiels 
cardiaques  et  des  efTels  a^jinélriques  obserx^és  par  la  dériva- 
tion sur  cliiTérents  points  du  corps  humain  se  trouve  confirmée 
par  :  1°  certains  faits  réguliers  chez  les  animaux  (chat,  chien 
el  cheval),  5°  certains  faits  exceptionnels  chez  l'homme. 

1'  Sur  le  chat,  dont  le  cœur  occupe  dans  la  poitrine  une 
position  presque  médiane,  j'ai  constaté  que  tes  effets  asymé- 
triques obtenus  par  l'exploration  à  distance  sont  absents.  La 
distribution  des  potentiels  est  telle  que  la  ligure  4  le  montre. 
Deux  points  quelconques  aaou  bb  forment  une  combinaison 
à  effet  nul  ou  faible  ;  deux  points  quelconques  a  et  />  forment 
une  combinai^n  eflîcace.  Kien  n'est  plus  facile  que  la  dé- 
monstration de  ces  faits,  dont  les  résultats  sont  consignés  dans 
la  table  suivante  : 

1  Bouche  M  paUs  antérieure  gauche O 

S  Bouche  el  paHe  antérieure  droite 0 

3  Bouche  el  patte  postérieDre  gauche Var. 

4  Bouche  et  paUe  postérieure  droite Ver. 

5  Bouche  et  rectum Var. 

6  Bouche  el  oeil O 

1  Beclum  et  œil Var. 

8  Bectum  et  patte  antérieure  ganche Var. 

9  Rectum  el  patte  antérieure  droite Var. 

10  Rectum  el  palle  postérieure  gauche O 

J I  Heeium  et  patle  postérieure  droite O 

12  Œil  el  patle  antérieure  gauche O 

13  Œil  el  patte  antérieure  droite O 

14  Œil  et  patte  poste  ri  eu  i-e  gauche Var. 

15  Œil  et  patle  poslérieure  droite Var. 

t6  Patte  antérieure  gauche  et  patle  antérieure  droite . .        O 

11  Patle  antérieure  gauche  et  patle  postérieure  droite..  Var. 

18  Patte  antérieure  gauche  et  patte  poslérieni^  droite .  Var. 

19  Palle  antérieure  droite  el  patle  postérieure  gauche  .  Var. 
âO  Palle  aalérieure  droite  et  patte  postérieure  droite...  Var. 
il  Palle  poslérieure  gauche  el  patte  poslérieure  droite.  O 

(O  sigDÎGant  un  effet  nul  ou  très  faible,  Var.  signiflant 
un  elTet  marqué). 

2"  Sur  un  cas  de  transposition  des  viscères,  j'ai  trouvé  que 
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la  disposition  des  potentiels  existe  telle  que  la  figure  5  le  dé- 
montre'. Le  fait  que  tes  relations  électromotrices  de  chaque 
bras  sont  l'inverse  de  ce  que  nous  avons  trouvé  avec  la 
position  normale  du  cœur,  me  parait  fournir  une  illustration 
intéressante  de  la  nature  des  phénomènes  électriques  qui  dé- 
pendent de  la  contraction  cardiaque.  La  table  suivante  con- 
tient ces  résultats  contrastés  aux  résultats  obtenus  sur  le 
type  normal  : 

Cmur  à  ganche.        Cvnr  à  draiia. 

1  Boocbe  et  main  gauche Var.  (s)  N  ? 

5  Bouche  et  main  droite i  Var.  (s)  N 

8  Bouche  et  pied  gauche Var.  (s)  N        Var.  (s)  N 

4  Bouche  et  pied  droit Var.  |a)  N        Var.  (s)  N 

B  Main  gauche  et  main  droite...  Var.  (n)  S        Var.  (s)  N 

6  Main  gaut^he  et  pied  gauche...       ?                    Var.  {8)N 
1  Main  gauche  et  pieii  droit t                     Var.  (s)  N 

8  Main  droite  et  pied  gauche....     Var.    (s)  N  ? 

9  Maia  droite  et  pied  droit Var.    (s)  N  t 

10  Pied  gauche  et  pied  droit 0  O 

Relief  à  B'SO'.        RtMf  i  Hg. 

Dans  cette  série,  je  me  suis  borné  à  observer  la  phase  ter- 
minale qui  est  la  plus  marquée  et  dont  ta  direction  est  notée 
dans  la  table  par  la  majuscule  N  ou  S,  la  première  phase 
(dont  je  n'ai  pas  cru  nécessaire  de  suivre  la  direction  dans 
tous  les  cas)  est  notée  par  la  petite  lettre  entre  parenthèses 
soan.  Il  est  d'un  intérêt  particulier  d'api)elei'  l'attention  sur 
rnLser\alion  N"  Ô  ,  comme  étant  le  seul  cas  où  la  direction 
delà  variation  soit  l'inverse  de  celle  obser\'ée  dans  la  po- 
sition normale  du  cœur.  Un  coup  d'oeil  sur  les  ligures  îï  et  4 
démontrera  que  c'est  aussi  le  seul  cas  où  cette  inversion  par- 
ticulière puisse  se  produire,  car  c'est  le  seul  où  deux  points 
aet  A  soient  simplement  transposés. 

'  L'aateur  ea  a  au  dd  second  caa  tout  semblable. 
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L'ÉLECTRO-PHVSIOLOGIE 


BAPrORT  DE  M.   D  ARSONVAL 
NcBbre  de  ricadémie  de  nédcciu,  Prolcitcnr  inppléuil  an  CoUïgs  daFrinca 


La  part  que  la  ttiérapeulique  fait  aux  agenls  physiques 
(chaleur,  éleclricUé,  pi-essioii,  fi-oid,  efc.)  devient  chaque  jour 
plus  irai)ortante  el  cela  avec  raison.  L'emploi  des  agents 
physiques  n'est  compliqué  d'aucun  effet  toxique;  on  peut 
en  graduer  l'action  à  volonté  et  en  répéter  l'application  sans 
le  moindre  inconvénient. 

La  physiologie  moderne  a  montré  que  de  tous  les  excitants 
physiques,  l'électricité  est  le  plus  simple  et  le  plus  efficace 
pour  mettre  en  jeu  les  propriétés  des  nerfs  el  des  muscles. 
D'aulre  part,  les  progrès  tout  récents  qu'a  faits  la  science 
électrique  ont  montré  que  nulle  force  aujourd'hui  connue 
n'était  plus  facile  à  maîtriser  el  à  doser  rigoureusement  que 
l'agent  électrique. 

Les  progrès  de  l'industrie  ont  familiarisé  une  grande  partie 
du  public  éclairé  avec  des  notions  de  physique  générale  qui 
restent  encore  lettre  morte  pour  celte  partie  du  monde  médical 
qui  traite  la  physique  et  la  chimie  de  sciences  accessoires 
pour  le  médecin. 

'  Préaenlj  su  Ministre  du  commerce  et  de  rinduslrie  à  l'occasiou  de  la 
deuxième   riuoïon  du  Congrèa  iDlemalional  de(    éleclricieas,  eu   tout  1889,  à 
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Un  grand  nombre  de  praticiens  emploient  pourtant  aujour- 
d'hui l'éleclricité  avec  succès,  mais  pour  que  leurs  obser- 
\'alions  puissent  être  de  quelque  utilité  à  l'avancement  de  la 
science,  pour  qu'on  puisse  sui'tbul  répéter  et  contrôler  les 
faits  qu'ils  avancent,  il  est  de  toute  nécessité  qu'ils  sachent 
préciser  les  conditions  physiques  dans  lesquelles  ils  opèrent. 
Pour  cela,  il  faut  que  les  médecins,  employant  l'éloctricité, 
apprennent  à  parler  la  langue  à  la  fois  si  précise  et  si  simple 
des  électriciens,  et  que  l'arbitraire  ne  règne  plus  dans  leurs 
mesures,  quand  ils  prennent  la  peine  d'en  faire.  Le  Congrès 
de  1881  a  déjà  réalisé  un  grand  progrès  en  rendant  obliga- 
toire en  électrothérapie  l'emploi  du  volt  et  du  milliampére 
pour  la  mesure  du  courant  continu,  sur  la  proposition  de 
M.  d'Arsonval  et  de  M.  Marey. 

Pour  arriver  à  ce  résultat,  il  suflisait  d'emprunter  aux 
électriciens  leurs  méthodes  et  leurs  instruments  après  avoir 
fait  subir  à  ces  derniers  quelques  légères  modifications,  les 
appropriant  à  cet  usage  nouveau. 

Mais  l'agent  électrique  n'est  pas  employé  en  physiologie  et 
en  médecine  uniquement  sous  forme  de  courant  continu  ;  on 
peut  même  dire  que  ce  mode  d'application  constitue  l'excep- 
tion. Il  ne  s'adresse  qu'à  un  des  deux  grands  aspects  de  la 
vie  :  la  nutrilion. 

Quand  il  s'agit,  au  contraire,  de  mettre  en  jeu  la  fonction, 
c'est  au  courant  discontinu,  au  choc  électrique  qu'il  faut 
avoir  recours. 

Dans  ce  second  cas,  le  problème  devient  beaucoup  plus 
compliqué,  au  point  de  vue  de  la  mesure,  car  les  physiolo- 
gistes n'ont  plus  alors  grand  chose  à  emprunter  aux  élec- 
triciens. Le  nerf  et  le  muscle  répondent  à  l'excitant  électrique 
par  des  réactions  qui  leur  sont  propres.  De  plus,  contraire- 
ment à  ce  qui  &  lieu  pour  des  récepteurs  inanimés,  la  nature 
de  l'excitation  modiliera  complètement  l'oxcitabililé  du  récep- 
teur vivant  si  cette  excitation  ne  réalise  pas  certaines  con- 
ditions physiques  dont  la  connaissance  est  du  domaine 
exclusif  du  physiologiste.  Pour  appliquer  avec  fruit  l'élec- 
tricité à  l'art  de  guérir,  il  faut  donc  être  â  la  fois  physiologiste 
el  électricien  ;  physiologiste,  pour  connaître  les  propriétés 


by  Google 


158  A.  o'ahsonval. 

fondamentales  de  la  matière  vivante;  électricien,  pour  ap- 
précier avec  précision  les  qualités  physiques  de  l'excitant 
employé. 

Les  êtres  vivants,  non  seulementsont  sensibles  à  l'électricité, 
mais  de  plus  ils  on  produisent  pour  leur  pi-opre  compte  et  par 
des  moyens  qui  leur  sont  propres,  de  même  qu'ils  produisent 
de  la  chaleur,  de  la  lumière,  des  synthèses,  du  travail  méca- 
nique, elc.  Ce  modas  faciendi  qui  diffère  de  ceux  du  chimiste 
et  du  physicien  établit  uoe  ligne  de  démarcation  profonde 
entre  la  physique  inorganique  et  la  physique  biologique, 
science  complexe  de  date  plus  récente. 

Enfin  les  applications  industrielles  de  r^edricité  ont  fait 
de  cette  force  un  agent  parfois  redoutable,  dont  les  ^ets  com- 
parables à  ceux  de  la  foudre  ont  donné  naissance  à  des  acci- 
dents dont  l'étude  est  du  plus  haut  intérêt  pour  le  physiolo- 
giste et  pour  le  médecin. 

Ces  diverses  considérations  nous  ont  amené  à  penser  qu'il 
serait  intéressant  de  diriger  les  discussions  du  Congrès  sur  les 
trois  points  suivants  : 

l"  Comparaison  des  effets  obtenus  par  l'emploi  des  divers 
appareils  médicaux.  Nécessité  de  définir  les  courants  dont  on 
fait  usage  ; 

2"  Nature  des  phénomènes  électriques  qui  se  produisent 
chez  les  êtres  vivants  ; 

3°  Efiet  des  décharges,  des  courants  continus  et  descourants 
alternatifs  employés  dans  l'industrie  sur  les  êtres  vivants. 

Et  comme  corollaire  : 

4'  Précautions  à  prendre  dans  les  installations  électriques. 

Nous  allons  passer  rapidement  en  revue  ces  quatre  points. 

Comparaison  dos  appareils  médicaux. 

A.  Appareils  à  courant  continu.  —  Ce  premier  point  a  été 
résolu  par  le  Congrès  de  1881  qui  en  a  imposé  le  dosage  en 
unités  pratiques,  dérivées  du  système  C.  G.  S.,  savoir  le  volt 
pour  la  tension,  le  railliampère  pour  l'intensité. 

Il  sera  bon  d'ajouter  à  ces  deux  indications,  la  nature  des 
électrodes  et  leur  surface  de  contact  avec  les  tissus,  c'est-à- 
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dire  la  densité  du  courant  par  centimètre  carré.  Cette  précau- 
tion est  inutile  en  physiologie  où  on  n'excite  généralement 
qu'ua  point. 

B.  Appareils  à  coarant  interrompu  ou  à  secousses.  —  Ces 
appareils  sont  surtout  employés  pour  interroger  les  nerfs  et  les 
muscles;  voyons  d'abord  quelle  est  la  loi  fondamentale  de 
l'excitabilité  électrique  de  ces  organes. 

Un  courant  constant  provenant  d'un  ou  deux  éléments 
Daniell,  par  exemple,  appliqué  au  nerf  ou  directement  nu 
muscle,  provoque  une  contraction  bi-usque  (secousse)  chaque 
fois  qu'on  l'établit  ou  qu'on  lesupprime(secousscâ  d'ouverture 
ou  de  fermeture).  Si,  à  l'aide  d'une  dérivation  métallique 
(Rhéocorde),  on  fait  passer  lentement  le  courant  de  zéro  à  son 
maximum,  le  muscle  reste  au  repos;  il  se  contracte,  au  con- 
traire, si  l'on  produit  une  variation  brusque  du  courant.  1^ 
secousse  est  d'autant  plus  forte  que  cette  variation  est  plu.s 
brusque.  En  un  mot,  le  nerf  et  le  muscle  sont  excités  par  Véttit 
variable  et  non  par  le  régime  permanent  du  courant,  dans  les 
liniites  indiquées  ci-dessus. 

L'intensité  de  la  contraction  musculaire  n'est  pas  en  rapport 
nécessaire  avec  Vénergie  de  la  décharge  d'un  condensateur 
étalonné. 

Une  excitation  physiologique  n'est  pas  définie  quand  on 
connaît  la  chute  de  potentiel  et  la  quantité  d'électricité  mise 
en  mouvement.  Il  faut  connaître  de  plus  le  temps  de  la  chute 
et  les  phases  de  cette  chute,  toutes  choses  égales  d'ailleurs. 
La  courbe  ainsi  obtenue  constitue  la  caractéristique  d'excita- 
tion (d'Arsonval). 

En  réduisant  la  déchaîne  à  un  temps  infiniment  court,  on 
n'aurait  évidemment  à  tenir  compte  que  de  la  quantité  d'élec- 
tricité mise  en  mouvement.  On  peut  considérer  comme 
réalisant  celte  condition,  dans  la  pratique,  les  décharges  de 
condensateur  et  le  courant  induit  de  rupture  des  bobines 
d'induction.  Celte  condition  de  l'instantanéité  du  ûux  élec- 
trique de  décharge  n'est  réalisée  dans  le  cas  du  condensateur 
qu'à  la  condition  expresse  que  cet  appareil  se  décharge  dans 
un  conducteur  de  résistance  relativement  faible.  Il  est  donc 
mauvais,  dans  des  expériences  de  précision,  de  vouloir  exciter 
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directement  par  la  décharge  d'un  condensateur  étalonné 
(microfarad)  un  corps  aussi  résistant  que  le  tissu  nerveux.  On 
peut  décharger,  sans  amener  la  moindre  contraction,  une 
bouteille  de  Leyde  à  travers  un  nerf  ou  un  muscle  si  on  ra- 
lentit la  décharge  au  moyen  d'un  lil  de  coton  (d'Arsonval),  11 
est  donc  préférable  d'envoyer  la  décharge  du  condensateur 
dans  le  fil  primaire  d'une  bobine  d'induction;  on  a  ainsi 
des  courants  induits  toujours  égaux  et  sans  direction  (d'Ar- 
sonval, 1881). 

Quant  au  courant  induit  de  rupture,  il  est  facile  de  le  gra- 
duer en  coulombs  en  envoyant  la  décharge  dans,  un  galvano- 
mètre balistique  et  en  la  comparant  à  celle  d'un  condensateur 
étalonné.  La  difficulté  consiste  à  avoir  un  Irembleur  donnant 
des  ruptures  bien  semblables,  surtout  dans  le  cas  d'interrup- 
tions fréquentes.  Il  est  absolument  inutile,  à  mon  avis,  d'avoir 
plus  de  50  interruptions  par  seconde,  cette  fréquence  étant 
parfaitement  sulïisante  pour  amener  le  tétanos  du  muscle 
par  fusionnement  des  secousses.  Quant  à  la  bobine  d'induction, 
le  seul  modèle  qui  donne  une  graduation  bien  régulière  du 
courant  induit  est  le  dispositif  à  hélices  mobiles  de  Siemens  et 
Halske,  plus  connu  sous  le  nom  de  du  Bois-Reymond,  et  dont 
A,  Tripier  a  depuis  longtemps  introduit  l'usage  en  électro- 
thérapie. 

Au  point  de  vue  de  la  graduation  numérique,  cet  appareil  a 
l'inconvénient  de  ne  pas  offrir  de  relation  simple  entre  l'inten- 
sité de  l'induit  et  l'écart  des  bobines;  déplus,  il  est  encombrant, 
quand  on  excite  des  nerfs  très  sensibles.  Dans  certains  cas 
d'excitation  du  nerf  diaphragmatique,  nous  avons  dû, 
M.  Brown-Séquard  et  moi,  éloigner  les  deux  bobines  de  l'ap- 
pareil de  Gaiiîe  à  plus  de  l",40  l'une  de  l'autre.  J'avais 
gradué  notre  appareil  en  coulombs  au  galvanomètre  balistique. 
Pour  les  expériences  délicates,  on  pourrait,  comme  je  l'ai 
proposé  a  la  Société  de  biologie,  remplacer  avec  avantage  cet 
appareil  par  deux  bobines  circulaires  concenlriques  dont  les 
plans  pourraient  être  rendus  graduellement  perpendiculaires 
l'un  h  l'autre  par  un  mouvement  de  rotation  continu.  L'in- 
tensité de  l'induit  serait  ainsi  proportionnelle  au  cosinus  de 
l'angle  formé  par  les  deux  plans. 
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Un  troisième  mode  de  graduation  du  courant  induit  consis- 
terait à  graduer  le  courant  inducteur  par  l'interposition  de 
résistances  sur  le  111  primaire  affaiblissant  le  courant  de  la  pile 
dans  des  proportions  déterminées. 

L'électricité  statique  peut  se  doser  de  la  même  manière,  par 
le  ^vanomètre,  quand  on  l'emploie  sous  forme  de  flux  con- 
tinu. L'intensité  du  flux  donné  par  une  bonne  machine  de 
Holtz  à  quatre  plateaux  n'a  jamais  dépassé  un  millionième 
d'ampère  dans  mes  expériences.  Quant  aux  secousses,  on  les 
produit  toujours  dans  les  mêmes  condiUons,  en  employant  une 
bouteille  électrométrique  de  Lane  de  capacité  connue.  Pour  en 
graduer  régulièrement  l'intensité,  il  suffit  de  décharger  la 
bouteille  dans  le  ûl  primaire  d'une  bobine  d'induction  à  hélices 
mobiles. 

11  est  beaucoup  plus  difficile  de  doser  les  courants  provenant 
des  appareils  magnéto-farad  iques,  car  leur  intensité  dépend 
id  d'une  foule  de  variables  (vitesse  de  rotation,  aimantation 
plus  ou  moins  grande  de  l'aimant,  distance  de  la  bobine  in- 
duite à  cet  aimant,  etc.). 

Pour  nous  résumer  au  sujet  de  la  graduation  des  appareUs 
faradiques,  il  suffirait,  daas  la  pratique,  d'indiquer  la  valeur 
du  courant  induit  de  rupture  en  micro-coulombs  correspondant 
à  chaque  écart  des  hélices  mobiles  pour  une  valeur  déterminée 
du  courant  inducteur. 

Ces  deux  indications  peuvent  facilement  être  données  par 
le  constructeur  ^  Quant  à  la  force  électromotrice  du  courant 
induit,  elle  varie  comme  la  quantité  d'électricité  elle-même, 
puisque  le  temps  d'induction  reste  constant.  Par  conséquent, 
l'éaergie  du  courant  induit  varie  comme  le  carré  de  la  quan- 
tité d'électricité  mise  en  jeu.  Il  suffît  donc  d'en  indiquer  la 
valeur  pour  un  seul  point  de  la  graduation. 

Nature  des  phénomènes  électriques  qui  se  produisent 
chez  les  êtres  vivants. 

Tous  les  êtres  vivants  sont  le  siège  de  manifestations  éleo- 

'  H.  Gûffa  Qls,  en  Franee,  «st  dijà  entré  dans  Mlle  Tole  et  livre  de*  ipparelU 
poTtint  les  deat  gradaatioiis. 

ARCB.  de  PHtS.,  5*  BÉIUI.  —  ïl.  11 
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kiquea.  L'électricité  d'origibe  andomlé  a  été'  suriont  étudiée 
(tans  deux  tissas  :  las  nerfs  et. Les  mnsdes.  Il  est  certaia  néftn- 
iBoins  que  sa  production  est  beaucoup  plus  générale  el qu'elle 
accompagne  toutes  les  manifestaticms  vitales.  L'élaetrogénèse 
état  être,  comme  la  thermogénèse,  bd  phénomène  oellulaire 
Kcannaissant  la  même  cause,  les  combustions  neapintoires 
corrélatives  de  Ifl  vie. 

Les  tissus  vivants  donnent  naissance  à  deux  sortes  de  ma- 
Bi&staiions  électriques  qui  ne  semblent  pas  recoaniûtrs  Ws 
mhaes  causes  de.  production. 
.  IL  Eaol  distinguer  : 

1*  Les  manifestations  électriques  continues  qu'on  appelle 
ansà  courants  de  repos  ; 

2°  Des  manifestations  électriques  intermittentes  ou  courants 
d'action. 

Les  courants  d'action  ont  cela  de  remarquable  qu'ils  se 
«comportent  comme  de  véritables  déchai^s  pouvant  atteindre 
dans  certains  cas  (poissons  électriques)  des  intensités  considé- 
rables. De  plus,  ces  courants  ne  semblent  pas  préexister  daus 
les  tissus  qui  en  sont  le  siOge,  mais  bien  prendre  naissance  au 
moment  même  où  l'organe  enti-e  en  fonction. 
.  Les  lois  qui  régissent  la  production  des  courants  cootinus 
ont  été  bien  étudiées  pour  les  nerfs  et  les  muscles  séptréada 
corps.  Pour  étudier  ces  courants  il  faut  employer  des  instru- 
ments spéciaux  (électrodes  impolari  sables,  gaLvanomètres 
ipériodiquca  ou  électromètre  Lippmaun). 

On  ne  sait  pas  encore  d'une  façon  certaine  si  ces  courants 
de  repos  préexistent  ou  s'ils  proviennent  d'un  artifice  de  pré- 
paration (blessure  des  muscles).  L'expêriencb  démonli-e  net- 
tement que  la  surface  d'un  niusale  absolument  intact  ne  rfé- 
noie  pas  de  tension  électrique,  ou  seulement  des  tensions 
excessivement  faibles. 

Tout  ce  que  l'on  peut  dire  c'est  que  les  manifestations  élec- 
triques dans  les  muscles  et  les  nerfs  séparés  de  l'organisme 
sont  extrêmement  régulières  et  sont  certainement  liées  à  la 
constilution  chimique  cl  physiquvrle  la  substance  conlraetilc. 
A.  ce  litre,  elles  ont  un  grand  intérêt  physiologique. 

Ces  différences  de  tension  qui  se  çiaintienncnt.  à    circuit 
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fermé  à  la  surface  du  muscle  ont  pour  câuso  des  actions  chi- 
iBiques.  Celte  aflinnattOH  n'est  évidemment  qu'une  manière 
d'exprimer  la  loi  de  la  conservation  de  l'énergie,  mais  elle 
s'appuie  sur  les  expériences  suivantes  : 
.  1°  Les  difTéfenoes  de-  tension  diminuent  dans  le  muscle 
isolé  en  même  temps  que  son  excitabilité.  Quand  cette  der- 
nière a  disparu,  toute  trace  de  courant  régulier  a  égalenkeat 
disparu; 

2°  On  afTaiblit  ce  courant  et  on  le  fait  dispai-allre  momenlft- 
oément  eu  aneslliésiani  le  muscle  par  l'élher,  c'est-à-dire  en 
enlravant  le  fonctionnemcnl  chimique  du  protoptasma  (d'Ar* 
Mnval). 

Toutes  les  manifestations  électriques  continuea  de  la  ma- 
tière vivante  sont  loin,  ii  notre  avis, de  reconnaiti-e  l'action  chi- 
mique eomme  cause  immédiate.  On  peut  obtenir  des  courants 
coatiflus  au  moyen  de  phénomènes  purement  physiques  qui 
trouvent  Ieui>s  cundilione  d'existence  dHns  l'organisme. 

1*  Par  la  simple  rdlralion  d'un  liquide  sans  action  chimique 
à  travci-s  un  septum  poreux^  l'inverse,  en  un  mot,  du  phéno- 
mène de  Porret; 

î"  L'écoulement  d'un  liquide  à  travers  un  tube; 

3"  Les  phénomènes  désignés  par  M.  Bectiuerel  père  sous  le 
nom  de  murants  électro-capillaires,  etc. 

Bien  plus  intéressantes  sont  les  manifesta  tione  électriques 
intermittentes  dont  les  tissu»  vivantH  sont  le  sîè^. 

Si  l'on  vient  à  exciter  un  muscle  par  un  irritantqueiconque, 
OQcoiislale  : 

l'Que  tout  point  excité  devient  néfjntifpar  rapport  à  la 
subslance  musculaire  non  excitée; 

i"  Qae  In  vitesse  tlo  pro/ifujittion  dv  cette  onde  néyalive  oat 
b  même  qae  cvilc  de  Is  prupHtjation  do  l'omle  musculaire 
(S  mètres  environ  par  seconde  pour  ua  muscle  de  grenouille 
curariséj  ; 

•'i°  Qae  celte  onde  négative  dure  natisi  longlempa  qae  fonde 
eontraHile  ; 

4"  Que  la  force  électrO'inotriae  de  fnada  nérjativo  oa  du 
coaruiit  (faction  (teui  aitcindivla  valeur  ete  aelh  rf«  aournnl 
rfe  r«fio»(0,l  Daniell)  qu'elle  ne  dêpnsae  jamais. 
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Ce  courant  d'action  (aussi  appelé  variation  ou  oscillation 
négative,  mais  à  tort)  est  suffisamment  intense  pour  exciter 
un  nerf  ou  même  un  muscle  dans  lequel  on  le  dérive  (conlrao 
tion  induite  de  Matteucci).  Les  lois  du  courant  d'action  dans 
le  nerf  sont  calquées  sur  celles  du  muscle.  La  force  électro- 
motrice de  ces  courants  est  seulement  plus  faible  que  poar  le 
muscle  (0,002  à  0,003  Daniell  chez  les  mammifères). 

On  ne  peut  accuser  les  courants  d'action  d'être  le  résultat 
d'un  artifice  de  préparation,  car  on  les  constate  aisément  chez 
l'homme  et  les  mammifères  à  chaque  battement  du  cœur,  en 
employant  le  dispositif  indiqué  par  M .  Augustus  Waller  (1888). 
Ces  courants  atteignent  une  intensité  extraordinaire  dans  la 
décharge  de  l'organe  électrique  de  certains  poissons  (torpîUe, 
gymnote,  silure,  etc.). 

L'électricité  n'est  pas  préforraée  dans  ces  organes;  on  ne 
peut  les  assimiler  ni  à  un  condensateur,  ni  à  une  pile,  puisque, 
à  l'état  de  repos,  ils  ne  manifestent  aucune  tension  électrique 
extérieure  accusant  une  charge  comparable  à  l'énergie  de  la 
décharge.  Ces  organes  produisent  donc  l'électricité,  seule- 
ment au  moment  où  ils  entrent  en  fonction  sous  l'influence  de 
la  volonlé  de  l'animal.  Ils  se  comportent,  au  point  de  vue  de 
la  production  d'énergie  électrique,  exactement  comme  le  mus- 
cle le  fait  pour  l'énergie  mécanique  ainsi  que  cela  résulte  de 
la  belle  analyse  faite  par  M.  Marey,  Le  système  nerveux  ne 
fait  pas  plus  l'électricité  dans  l'organe  électrique,  qu'il  ne  fait 
la  force  mécanique  dans  le  muscle,  puisqu'on  obtient  des  dé- 
chai^s  après  avoir  séparé  l'oi^ane  des  centres  nerveux,  tout 
comme  le  muscle. 

Si  la  conlractilité  est  la  propriété  du  muscle,  Yélectrilité 
(pour  employer  une  expression  correspondante)  est,  au  même 
titre.  In  propriété  de  l'organe  électrique. 

Quelle  est  l'origine  de  ces  courants  d'action?  Aucune  théo- 
rie satisfaisante  n'a  été  donnée  jusqu'à  ce  jour.  On  se  trouve 
en  face  d'hypothèses  plus  ou  moins  ingénieuses  nous  donnant 
des  groupements  moléculaires  plus  ou  moins  fantaisistes  et 
dont  on  change  la  disposition  suivant  les  besoins  de  la  cause. 
M.  d'Arsonval  a  tenté  une  explication,  reposant  sur  une  base 
physique,  en  faisant  intervenir  les  remarquables  lois  décou- 
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vertes  par  M.  Lippmaim,  qui  établissent  une  relation  entre  les 
phénomènes  capillaires  et  les  phénomènes  électriques  dans  le 
monde  inorganique.  M.  d'Arsonval  a  montré  qu'une  relation 
de  ce  genre  existe  entre  l'électricité  animale  et  la  tension  su- 
perficielle. Tous  les  phéomènes  actuellement  connus  peuvent 
rentrer  dans  cette  explication. 

Effets  des  décharges,  des  courants  continus  et  des  coarants 
alternatifs  sur  les  animaux.  —  Electrolyse  des  tissas.  — 
Précautions  à  prendre. 

Des  expériences  directes  ont  été  faites  sur  différents  ani- 
maux (cobayes,  lapins,  chiens)  à  l'aide  des  sources  suivan- 
tes : 

i'  Une  machine  statique  (Holtz  à  4  plateaux)  chargeant 
une  batterie  de  9  grandes  jarres  ; 

2°  Une  pile  de  420  volU  ; 

3"  De  machines  Gramme  à  courant  continu  de  HO  volts  à 
8,000  volts; 

4*  De  machines  Gramme  à  courants  alternatifs  (300  volts 
potentiel  moyen)  ; 

5' De  bobines  d'induction  et  d'extra-courants,  actionnées 
par  des  accumulateurs. 

Ces  expériences  ont  amené  l'auteur  à  formuler  les  conclu- 
sions suivantes  (d'Arsonval,  Acat/éniie  des  sciences,  A  avril 
1887); 

D'après  ce  qui  a  été  dit  précédemment,  l'être  vivant  est  sui^ 
tout  sensible  à  l'état  variable  du  courant  ;  c'est  dire  tout  de 
suite,  qu'à  potentiel  moyen  égal,  les  courants  alternatifs  sont 
beaucoup  plus  dangereux  que  le  courant  continu. 

Les  effets  si  variés  de  l'électricité  sur  les  êtres  vivants  peu- 
vent se  diviser  en  deux  catégories  spéciales  qui  les  compren- 
nent tous.  L'électricité  entraîne  la  mort  des  deux  façons  sui- 
vantes : 

1'  Par  action  directe  (effets  disruptifs  de  la  décharge  qui 
agissent  mécaniquement  pour  détruire  les  tissus)  ; 

S  Par  action  réûexe  ou  indirecte  (en  agissant  sur  les 
centres  nerveux  dont  l'irritation  amène  l'infinie  variété  des 


by  Google 


A.    n  AflSOlirAL. 


kolione  d'arrétcomnies  «urtoutdepuis  les  travanx  deM.  Brown- 
Séqnard  soiu  les  noms  d'inhibition  et  de  dynnmofféaie). 

h»  décharge  statique  n'est  fatalement  mortelle  <]u'«n  frap- 
pant directement  le  bulbe  racliidien,  c'est-à-dire  le  centre  res 
piratmre  avec  dee  décharges  bien  localisées  dont  l'énei^'ie 
correspondait  à  3  kilogrammêtros  environ. 

A.  —  Dans  ces  conditions,  les  différents  tissus  (nerfs,  sang, 
muscles),  frappés  isolément  par  la  décharge,  perdent  leurs 
propriétéB  physiologiques  sans  retour  possible. 

É.  —  Avec  une  pils  de  ii^O  volts,  on  n'amène  la  mort  cpie 
par  des  interruptions  longtemps  i-êpétées.  Cette  mort  est  duo 
à  l'état  tétanique  provoqué  par  le  courant,  et  s'accompagne 
d'une  élévation  de  température  considérable  qui  est  la  vraie 
cause  de  la  mort. 

C.  —  La  machine  Gramme,  à  courant  continu,  n'est  dan- 
gereuse (à  1 10  volts)  que  par  son  extra-courant  de  rupture. 
Les  machines  compound,  ou  à  double  enroulement,  ont  des 
erfTets  foudroyants,  moindres  à  potentiel  égal,  car  le  second  en 
roulement  sert  de  dérivation  au  moment  de  la  rupture. 

Avec  une  machine  de  8,000  volts,  une  fermeture  momenta- 
née du  courant  a  fait  faire  un  bond  prodigieux  i  l'animal 
(lapin),  mais  n'a  pas  entraîné  la  mort  immédiatement;  il  a 
fallu  un  seconde  application  '. 

D.  —  Une  machine  Gramme  alternative  n'entrtUne  la  mort 
qu'au-dessus  de  120  volts  de  potentiel  moyen. 

E.  —  Une  bobine  d'extra-courant  (à  gros  fd)  est  plus  dan- 
gereuse qu'une  bobine  d'induction,  surtout  si  elle  est  associée 
à  un  condensateur.  Le  danger  d'une  décharge  isolée  est  dé- 
fini uniquement  par  la  courbe  éleclrique  de  cette  dédiarge. 
La  notion  de la  différencedepotentiel  et  de  l'intensité  moyenne 
m  suffit  pas  :  on  doit  faire  intervenir  (pour  la  plus  grande  part) 
toutes  choses  égales  d'ailleurs,  la  durée  de  cette  décharge.  A 
énergie  égale,  le  danger  est  en  raison  inverse  de  celte  durée. 
Il  en  est  de  même  pour  les  courants  alternatifs,  pour  lesquels 
il  faut  de  plus  tesir  compte  du  nombre  d'invwsions  par  se- 
conde. 
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La  distinction  en  deux  groupes  des  effets  produits  par  l' élec- 
tricité à  haut  potentiel  a  une  grande  valeur  pratique,  en  ce 
sens  que,  dans  le  premier  cas,  la  mort  est  fatale  et  déflnitive 
(foudroiement  avec  dilacération  des  tissus),  tandis  que  dans  le 
secoad  (mort  par  irritation  des  centres  nerveux  sans  destruc- 
tion), on  peut  le  plus  souvent  ramener  l'individu  à  la  vie  en 
pratiquai)!  la  respirationarlilîcielle  après  l'accideot. 

Le  courant  continu,  de  faible  intensité,  appliqué  aux  nerfs, 
enlraine  dans  ces  derniers  une  modirication  de  l'excitabilité 
connue  sous  le  nom  d'électro-lonus  et  dans  le  détail  de  la- 
quelle nous  ne  pouvons  entrer  ici.  Celte  modification  semble 
reconnaître  uniquement  pour  cause  la  polarisation  qu'entraîne 
le  passage  du  courant  entre  le  cylindre  axe  du  nerf  et  la 
myéline,  car  elle  est  nulle  ou  du  moins  très  faible  dans  les 
nerfs  dépourvus  de  myéline.  Le  passage  du  courant  continu 
dans  tous  les  tissus  de  l'organisme,  pour  des  intensités  pra- 
tiques variant  de  10  à  250  milliampères,  s'accompagne  de 
phénomènes  éleclrolytiques  utilisés  chirurgicalement  par 
Ciniselli,  de  Crémone,  pour  détruire  les  tissus  sans  effusion  de 
sang.  Cette  méthode  précieuse,  introduite  en  France  par 
Tripier,  parait  susceptible  de  donner  d'excellents  résultats 
eatre  des  mains  exercées.  Le  passage  du  courant,  dans  ce 
cas,  agit  comme  caustique  local  en  déposant  des-acides  au  pftie 
"positif  et  des  bases  au  pôle  négatif  à  l'état  naissant.  L'élec- 
tricité, en  un  mol,  joue  le  rôle  do  porte-caustique  acide  on 
alcalin,  en  localisant  l'action  caustique  au  niveau  des  pôles. 
La  cautérisation  polaire  positive  donne  lien  è  des  cicatrices 
dweset  rétractiles;  le  contraire  aurait  lieu  pour  la  cautérî- 
sation  polaire  négative  d'après  Tripier.  De  là  deux  indications 
thérapeutiques  bien  distinctes. 

11  reste  à  déterminer  expérimentalement  quelles  sont  \m 
iBtemités  qu'il  est  inutile  ou  dangereux  de  dépasser,  car  b 
eonrant  ooDtinu  peut  entraîner,  en  tant  qu'excitant,  des  dé- 
aordres  généraux  lorsque  son  intensité,  c'est-à-dire  sa  densité 
en  oertams  points,  acquiert  une  valeur  dépassant  un  ampère. 
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ACTION  DE  LA  LIGATURE  DE  L'ARTÈRE  HÉPATIQUE 

SUR  lA  rONcnoN  olycog^iqub  du  pou 

Par  MM. 

s.   AIITHAUD  ET  L.    BUTTK 

Cher  dai  tnviax  m  ItboriWIre 

dB  pbjiiologle  génèrkte  du  Muiéum. 


Par  une  exception  remarquable,  le  foie  est  irrigué  par  deux 
sortes  de  vaisseaux  sanguins;  il  possède,  comme  tous  les  or- 
ganes, une  artère  nourricière,  mais  il  possède,  en  outre,  un 
système  spécial  de  vascularisation  constitué  par  le  système 
porte  abdominal  ;  il  reçoit  à  la  fois  du  sang  artériel  et  du 
sang  veineux. 

Or,  dans  tous  les  organes,  comme  on  le  sait,  ta  régulation 
des  fonctions  s'effectue  en  majeure  partie  par  l'intermédiaire 
du  système  d'irrigation. 

Il  est  donc  intéressant  de  savoir  quelle  action  peut  avoir, 
sur  la  nutrition  intime  du  foie,  la  circulation  de  cet  organe. 

Malgré  l'importance  de  cette  question,  il  n'y  a  relativement 
qu'un  petit  nombre  d'expérimentateurs  qui  se  soient  inquié- 
tés de  la  résoudre.  Tout  d'abord,  il  faut  remarquer  que  la  li- 
gature de  la  veine  porte  étant  immédiatement  mortelle  par  un 
mécanisme  que  nous  n'avons  pas  à  étudier  ici,  cette  expé- 
rience n'a  jamais  pu  donner  de  résultats  bien  précis.  Oré  est 
le  premier  qui  ait  tenté  de  provoquer,  par  un  procédé  expéri- 
mental nouveau,  une  oblitération  lente  de  ce  vaisseau.  Ce 
procédé,  repris  par  Bernard,  a  permis  d'étudier  les  consé- 
quences de  la  suppression  de  la  circulation  porte.  Dans  ces 
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conditions,  Bernard  a  reconnu  que  l'oblitération  de  la  veine 
porte  ne  troublait  point  d'une  manière  définitive  la  fonction 
du  foie,  et  que  les  animaux  survivaient  à  l'opération. 

Des  cas  semblables,  observés  chez  l'homme  par  Aberae- 
tgy  et  par  beaucoup  d'autres  auteurs,  mettent  hors  de  doute 
ce  point  que  le  sang  apporté  par  la  veine  porte,  n'est  point 
absolument  indispensable  à  la  vie  du  foie. 

On  pourrait,  il  est  vrai,  objecter  qu'en  pareil  cas  les  circula- 
tioos collatérales,  parles  diverses  voies  bien  connues,  peuvent 
suppléer  la  veine  porte  oblitérée  et  continuer  à  irriguer  le 
foie;  mais  il  faut  remarquer  que  ces  anastomoses  sont  lentes 
à  s'établir,  et  ne  restituent  jamais  au  foie  la  quantité  de  sang 
qui  lui  était  apportée  par  le  tronc  de  laveine  porte. 

On  peut  donc  affirmer  aujourd'hui  que  la  circulation  porte 
n'est  point  indispensable  à  la  vie  du  foie  et  à  l'accomplisse- 
ment de  ses  fonctions. 

En  est-il  de  même  de  la  circulation  de  Tartère  hépatique? 
La  ligature  de  ce  vaisseau  est-elle  inoffensive  pour  l'organe 
auquel  elle  se  distribue  ?  En  raison  de  sa  facilité  plus  grande, 
cette  expérience  a  été  tentée  plus  souvent;  mais,  chose  assez 
singulière,  tous  les  expérimentateurs  qui  ont  voulu  résoudre 
cette  question,  n'ont  envisagé  qu'un  seul  point,  celui  de  savoir 
quelle  était  l'influence  de  la  circulation  artérielle  du  foie  sur 
la  sécrétion  de  la  bile.  Parmi  les  anciens  auteurs  qui  ont  traité 
ce  sujet,  nous  citerons  Malpighi ',  Glisson*,  qui  n'ont  noté 
que  des  particularités  sans  grand  intérêt. 

Parmi  les  auteurs  plus  récents,  Simon  de  Metz',  Kottmeier*, 
Kûthe*,  Çohnheim  et  Lilten*,  Schmulewistch,  Asp\  Betz'  et 
enfin  Soltnikow',  se  sont  occupés  de  résoudre  ce  problème, 

'  HALPiaBi,  OpcFÊ  ùtoal».  De  HtpaU.  Cap.  IV,  p.  04  à  66. 

*  GuMON,  Aottomia  Hepalia,  p.  383. 

*  StiiON  DK  Uett,  ExpirieDce*  lur  la  sicrition  ds  !■  bile  [Joanul  dêa 
Ki'aoeM  «f  iaatitutiona  laédictiM,  1828,  t.  VII,  p.  21^. 

*  Kdttheier,  Zar  Fuaclion  dcr  Lebtf.  Wurzburg,  H)67. 

*  KGraE,  Heinsiua'  Sluditn  den  pbyalologlaebea  Inatituta  ma  Awaterdaia, 

laei. 

*  CoBNBEni  Dnd  Littin,  Areb.  t.  pttb.  Aaat.,  1S76,  UCVII. 
'  Asp,  Ber.  der  aicba.  Gts.  d.  Wiaa.  Math.,  Phya.,  1879. 

*  Bm,  Sitagab.  der  wiea.  Aead.,  186t 
'SoLnnKaw,  Arebiv.  t.  dtagea.  Pbya.,  XXVIII. 
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mais  en  se  plaçait  A  deux  points  de  vue  distincts,  les  uns  éU^ 
dient  surtout  le  fonctionnement  de  la  sécrétion  biliaire,  les 
autres  étudiant,  en  outre,  les  lésions  aiiatomiques,  que  pro~ 
-voque  dans  le  foie  la  ligature  de  l'artère  hépatique. 

La  conclusion  générale  qui  semble  s'imposer  à  la  suite  de 
-leurs  recherches  est  la  suivante  :  l'artère  hépatique  est  néces- 
saire à  l'intégrité  du  parenchyme  du  foie,  et  sa  ligature  en- 
traine une  nécrose  du  tissu  de  cet  organe. 

Mais  ces  divers  auteurs  ne  sont  nullement  d'accord  en  ce 
qui  concerne  l'influence  de  cette  ligature  sur  le  fonctionne- 
ment général  de  l'organisme  à  la  suite  de  cette  opération .  Les 
uns  ont  vu  la  sécrétion  biliaire  disparaître,  les  autres  préten- 
dent que  cette  sécrétion  s'interrompt  en  vertu  des  phénomènes 
de  nécrose  dont  le  foie  est  le  siège. 

Enfin,  la  plupart  de  ces  auteurs  semblent  avoir  observé,  à  la 
suite  de  cette  opération,  une  survie  assez  longue  des  animaux, 
et  Soltnikow,  dans  ses  recherches,  dit  avoir  sacrifié  des  ani- 
maux du  huitième  au  vingtième  jour  après  l'opération. 

11  semble  y  avoir  entre  ces  diverses  assertions  une  contra- 
diction plus  ou  moins  complète. 

Pour  résoudre  cette  dilïiculté,  nous  avons  entrepris  une 
flérie  d'expériences  sur  le  rôle  de  l'artère  hépatique  dans  la 
nutrition  du  foie. 

Cette  question  est  complexe  et  comporte  plusieurs  éléments  ; 
mais  les  résultats  que  nous  avons  obtenus  par  rapport  à  la 
fonction  glycogénique  nous  semblent  être  de  beaucoup  les 
plus  importants,  et  c'est  à  eux  que  nous  consacrerons  ce  travail, 
nous  réservant  d'insister  par  la  suite  sur  d'autres  consé- 
quences. 

Nous  avons  donc  pratiqué  sur  des  chiens  la  ligature  de 
l'artère  hépatique.  Pour  cela,  après  avoir  anesthésié  l'animal, 
suivant  l'excellent  procédé  de  M.  Dastre  qui,  seul,  à  notre  avis, 
permet  d'exécuter  assez  facilement  des  opérations  aussi  déli- 
cates, nous  ouvrons  l'abdomen  sur  la  ligne  médiane,  puis, 
avec  le  doigt  introduit  le  long  du  duodénum,  nous  cherchons, 
au  voisinage  du  canal  cholédoque,  le  tronc  de  l'artère  hépa- 
tique; nous  le  suivons  jusqu'à  l'origine  de  la  gastro-épiploîque 
droite.  A  ce  niveau,  nous  isolons  l'artère  hépatique  qui  se 
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éirige  en  hiral  vers  le  hiïe  du  foie  et  nous  la  lions.  Il  est  très 
important  de  bien  isoler  l'artère  hépatique  et  la  gastro-épî- 
ploïque  droite  au  point  où  ces  deux  vaissciux  se  bifurquent, 
car,  sans  cela,  on  s'exposerait  à  liei'  soit  coLte  dei'nière,  soil  le 
Irooc  (le  l'artère  hépatique,  et  dans  ces  deux  cas  la  circula- 
tion artérielle  ne  sernil  pas  inlerrompue  danS  le  foie. 

Nous  avons  fait  cinii  cxpri-it'nccs  do  ligature  de  l'artère 
Vpaliqiip  et  chaque  fois  nous  avons  obtenu  des  résultats 
iiii'nliquos. 

EiF.  l.~Cbiea  \igoureox.  Ligature  de  Fartbre  hépatique.  Mort. 

Le  1*7  avril  1889,  k  6  heures  du  soir,  après  «voir  «iiMthési^  tu  .gn»- 
chien,  OD  ouvre  l'abdomea  et  on  pratiqu»  la  ligotare  de  l'arUra  faé' 
pttiqne  jiaèa  du  foM. 

Les  jours  suivants,  le  chien  paniU  aases  bien  portant  ;  il  mange  un 

'm- 

Le  23  avril,  il  reste  coucha,  parait  très  faible. 

Uaucoombe  dans  la  matinée  du  24  avril,  six  jovraet  demi  après  la 
Egiturede  l'artère  hépatique. 

A  l'autopsie  faite  deux  heures  après  la  mort,  on  constate  qu'il  ii'r  ■ 
pas  trace  d«  péritonite.  Le  foie  est  ronge  foncé,  grenat,  les  raina  «ont 
eoDgesllonnés.  L'analyse  chimique  du  foio  montre  qu'il  ne  renr^rme 
ni  matière  gljcogène,  ni  glyeose;  il  contient  0,0)4  0/0  d'urée. 

Exp.  IL  —  Chien.  Ligature  de  rartèro  hépatique.  Mort. 

Le  %  avril  1889,  i  5  h.  80  n).  du  soir,  nous  lions  l'artère  hépatique 
d'an  chien  avec  les  précautions  antiseptiques  habituelles. 

Dès  le  tendenain,  l'aBimsl  est  levé,  marche,  est  assez  gai,  il  mange 
ds  la  soupe  an  lait. 

Cet  état  se  maintient  jnsqu'au  1"  mai  ;  à  cette  date,  le  chien  suc- 
combe brusquement  dans  la  matinée,  cinq  jours  et  demi  après  la  li- 
gature. 

A  l'autopsie  faite  Â  quatre  heures  âa  soir,  on  voit  que  la  mort  a  été 
MDsée  pa*  ane  Itémorrhagie,  l'arlère  hépatique  s'est  rompne  et  tonte 
b  cavité  abdominale  est  pleine  de  seng.  Il  n'y  s  pas  traee  de  péritonite, 
pas  de  lésions  dea  cananx  biliaires. 

Le  foie  ne  contient  ni  glycose,  ni  matière  glycogène;  il  renfemM 
0,063  0/0  d'orée. 

Esp.  UL  —  Cbian.  Ligature  de  Tartère  héptUiqae.  Mort. 

Le  17  maif  «a  prend  dans  la  carotide  d'un  chien,  30  grammes  iié 
sang  pour  y  doser  l'orée;  on  a  0,019  0/0  d'nrée. 
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A  6  heures  du  soir,  on  fait  la  ligiture  de  l'artère  hépatique  (branche 
terminale)  sur  cet  animal  anesthésié. 

Les  18,  19  et  30  mai  le  chien  va  et  vient,  mange  un  peu. 

A  partir  du  SI  mai,  il  s'affaiblit  et  succombe  le  X2  mai  dans  l'après- 
midi,  cinq  jours  après  la  ligature. 

L'autopsie  est  faîte  une  heui-e  après  la  mort;  il  n'y  a  pas  de  périto- 
nite ni  de  lésions  des  canaux  biliaires;  le  foie  est  dur  à  la  coupe;  iJ 
ne  coatient  ni  glycose,  ai  glyoogène. 

IjO  dosage  de  l'urée  dans  le  sang  pria  dans  les  cavités  du  cniu, 
donne  0,064  0/0 

Exp.  IV.  —  Cbien.  Ligatare  de  Fartère  hépatique.  Mort. 

Le  24  octobre,  i  B  heures  du  soir,  nous  lions  Tartère  hépatique  d'un 
chien  préalablement  anesthésié. 

Dès  le  lendemain,  il  paraît  assez  bien  portant,  il  mange  un  peu. 

Le  27  octobre,  on  examine  son  urine,  elle  ne  contient  pas  de  glyooBe. 

Le  29  octobre,  le  chien  est  très  aflaibli. 

Il  succombe  dans  la  nuit  du  S9  au  30  oclobre,  cinq  jours  et  demi 
après  la  ligature. 

L'aatopaie  est  fsile  le  SO  octobre,  è  3  heures  de  l'après-midi.  Dégé- 
nérescence graisseuse  du  foie.  Congestion  des  retas,  rien  aa  cœur  ni 
aux  poumons. 

L'artère  hépatique  a  été  bien  liée  et  seule  liée.  laflammation  du  pé- 
ritoine tout  à  fait  localisée,  pas  de  pus. 

Le  foie  examiné  au  point  de  vue  chimique,  ne  contient  ni  glyoogène, 
ni  glycose.  Il  renferme  0,039  0/0  d'urée.  Le  sang  reoneilit  dans  les  ca- 
vités da  cmur  contient  0,046  0/0  d'urée. 

Exp.  V.  —  Cbieaae.  Ligature  de  Partère  hépatique.  Mort. 

Le  SO  novembre  1880,  nous  lions  à  6  h.  30  m.,  du  soir,  l'artère  hé- 
patique d'une  chienne  au  niveau  de  la  branche  terminale. 

Le  SI  novembre,  l'animal  mange  de  la  soupe  au  lait,  il  marche. 

Les  93,  S3,  S4,  il  mange  un  peu  et  pareil  asses  bien. 

Le  25, dans  la  matinée,  il  est  très  elTaibli  et  succombe  à  11  h.  1/S, 
cinq  Jours  après  la  hgature. 

L'autopsie  faite  le  môme  jour  à  3  heures  de  l'après-midi  montre  un 
foie  rouge  foncé,  grenu,  un  peu  dur;  on  n'y  trouve  ni  matière  glyco- 
gène,  ni  glycose.  La  quantité  d'urée  eat  de  0,032  pour  100  grammes  de 
lissu  hépatique. 

Pas  de  péritonite. 

On  voit  que  ces  animaux,  qu'on  a  soin  d'opérer  en  s'entou- 
rant  de  précautions  antiseptiques  rigoureuses,  paraissent  se 
remettre  assez  rapidement  du   traumatisme   opératoire.  Ils 
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sont  même  assez  vifs  pendant  les  trois  ou  quatre  jours  qui 
suivent  la  ligature  et  mangent  un  peu. 

A  la  fin  du  quatrième  jour,  ils  deviennent  paresseux, 
s'afiiaiblissent  et  succombent  brusquement  du  cinquième  au 
sixième  jour.  La  durée  exacte  de  la  survie  a  été,  dans  nos 
onq  expériences,  de  six  jours  et  demi,  cinq  jours  et  demi, 
cinq  jours,  cinq  jours  et  demi,  cinq  jours. 

L'examen  du  foie  pratiqué  immédiatement  ou  quelques  heu- 
res après  la  mort  montre  que  cet  organe  65^  complètement 
privé  de  matière  glycogène  et  de  gïycose.  La  cause  de  la  mort 
parait  donc  devoir  être  attribuée  à  la  cessation  de  la  fonction 
glycogénique  du  foie. 

Ces  résultats  constants  sont  en  désaccord  avec  ceux  de 
Soltnikow,  mais  il  n'est  pas  douteux  pour  nous  que  cet  expé- 
rimentateur a  dû  lier  le  tronc  de  l'artère  hépatique  avant 
l'émergence  de  la  gastro-ëpiploïque. 

Cette  erreur  qui  expliquerait  les  résultats  négatifs  qu'il  a 
obtenus,  est  très  facile  à  commettre  et  c'est  pour  cela  que  nous 
avons  insisté  sur  le  manuel  opératoire.  Il  nous  est  arrivé  trois 
fois,  au  début  de  nos  recherches,  de  croire  que  nous  avions 
pratiqué  la  ligature  de  l'artère  hépatique,  et  nous  étions  fort 
étonnés  de  voir  survivre  nos  animaux.  Nous  les  avons  sacrifiés 
au  bout  de  quelques  mois  et  nous  avons  constaté  que  nous 
avions  lié  le  tronc  de  l'artère  hépatique  près  de  son  origine 
et  que  la  circulation  artérielle  s'était  rétablie  dans  l'organe 
hépatique  par  l'intermédiaire  de  la  gastro-épiploïque  droite 
qui  s'anastomose  largement  avec  la  gauche. 

D'ailleurs,  chez  certains  chiens,  la  branche  terminale  de 
l'artère  hépatique  sur  laquelle  seule  on  doit  pratiquer  la  liga- 
ture est  si  courte  qu'il  est  presque  impossible  de  la  lier. 

On  pourrait  être  porté  à  penser  que  le  traumatisme  opéra* 
toire  est  la  cause  immédiate  de  la  mort  de  nos  animaux.  Cette 
objection  pourrait  être  faite  ;  mais  nous  avons  toujours  con- 
staté à  l'autopsie,  que  les  organes  abdominaux  ne  présentaient 
aucune  trace  de  péritonite,  ce  qui  s'explique  par  l'antisepsie 
rigoureuse  que  nous'avions  soin  d'adopter  pendant  l'opération. 
D'autre  part,  les  expériences  dans  lesquelles,  soit  par  erreur, 
ainsi  que  nous  venons  de  l'indiquer,  soit  pour  des  motifs  diffé- 
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origine  et  même  dans  uo  cas,  la  gastro-épiploïque  et  la  ^lé- 
nique  n'ont  nultemJent  donné  lieu  à  des  ti-oubles  graves  inmé- 
diats  dans  la  santé  de  nos  animaux.  Avec  les  fH^cauUons 
adoptées,  la  guénson  a  lieu  presque  sans  poussée  pynlique 
et,  dès  le  troisième  jour,  les  forces  reparaissait  et  L'animal 
semble  guéri. 
Les  deux  expériences  suivantes  en  sont  ta  preme. 

Exp.  VI.  —  Chien.  Ligature  de  fartàre  hépatique 
prés  da  tronc  cœliaque.  Survie  de  Paaimal. 

ht  12  avril  188t)  nous  pratiquons  sur  un  cliien  la  ligature  de  l'artère 
hépatique. 

L'animal  se  remet  tré»  rapidement  des  suites  de  ropéralion,  dès  le 
15  avril;  il  ne  paraît  pas  malade  et  pendant  les  mois  qoi  suivent,  il  est 
très  bien  portant  et  ne  prsaeale  aucun  symplAme  anormal. 

Le  9  octobre,  c'eat-à-diie  six  onois  après  la  ligature,  niMis  sseriBonB 
le  ^ien  par  section  du  bulbe. 

L'autopaie  nous  rnootrc  que  le  foie  est  normal  et  qu'il  contient  de 
la  matière  glycogéne,  Muia  en  diaséqunnt  avec  soin  l'artère  hépotiqoe, 
nous  constalons  qu'elle  est  perméable  el  qur,  la  ligature  ayant  été  faite 
SOT  le  tronc  de  cette  artère  toutprâs  de  son  origine  au  tronc  ccsliaque, 
Ift  cirenlalion  u'nl  rétablie  pur  l'iiitsméiJiiire  ils  ]r  gsatuo-Âptploique 
droits. 

Exp.  vn.  —   Cliien.   Ligatures  de   l'artère  sptonique  et  ée  fartère 

ffaetro-èjiiploSque  droite. 

Le  23  octobre,  nou^  prenons  un  chien  vigoureux  sur  lequel  noirs 
pratiquons  les  ligatures  de  l'artère  splénique  près  du  Irons  coaliaque 
(gastro-épiplolque  gauehe  et  ^lénique)  et  de  l'artère  gastro.épipki)<]n* 
^oiie  avant  l'origine  dé  la  paocreatica-duodénale  et  après  U  sépara- 
tion de  la  branche  terminale  de  l'artère  hépatique. 

Jusqu'au  26  octobre,  l'animal  parait  mulade,  il  vomit.  A  partir  de 
cette  date,  il  se  rétablit  rapidement  et  le  10  décembre  il  est  en  exoet- 
lente  santé. 

D'après  cela,  il  semble  donc  bien  acquis  que  les  auimaux, 
chez  lesquels  on  lie  l'artère  hépatique  succom]>enl  non  pas  au 
Iraumalisme  opératoire  qu'on  pourrait  presque  considérer 
iximme  nul  ;  mais  bien  au  retcnlissemenl  de  celte  ligature  sur 
le  fonclionnemenl  du  foie. 

Mais  il  importait  de  pou&icr  plus  loin  celte  étude  el  de  l'e- 
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diercIiOT  le  mécanisme  de  cette  cUspaïiUon  du'  gtycogène 
Itépetique. 

Pour  nous  rendre  compte  de  ce  qui  se  passait  d&n&  cette 
«rconstaoce  et  saisir  en  quelque  sorte  les  premièrca  phases 
du  phénomène,  noua  avons  cherché  à  étudier  la  proportion  de 
sucre  qui  existait  dans  le  sang  une  heure  après  la  suspenaiiffi 
de  la  àrculation  arténelle  du  foie. 

Nous  donnons  ici  une  expérience  de  U^ture  fflclemporanée 
dans  laquelle  nous  avons  dosé  le  sucre  du  sang,  ainsi  que 
d'autres  substances  avant  et  api'ùs  la  ligature. 

Elp.  vin.  —  Chiea  de  12»f,800.  Ligature  de  Parlère  hépatique. 
Analyse  da  sang  avant  et  une  hoare  après  la  Ugatare. 

I«  4  mai  1889, on  prend  dans  l'artèi-a  carotide  d'unchienlâO  grammes 
d«  niig  pour  l'analyse.  On  a  : 

Fibrine  sèche 0,133  J° 

Urée 0,068 

Glyooie 0,07i 

A  4  h.  30  m.,  on  lie  l'arlèrs  hépalitjue  et  on  abandonne  l'animal. 

A  &  h.  30  m.,  on  prend  100  grammes  de  sang  dans  la  même  «itère 
carotide.  L'analyse  donne  : 

Fibrine  aèche 0,089  J" 

Urée .,  0.050 

Glycose 0,148 

Oa  conatata  qu'une  heure  aprËB  la  ligature  de  l'artère  hépatique,  les 
qatotités  de  fibrine  et  d'urée  contenues  dans  le  eaog  artériel  ont  dimi- 
nué landis  que  la    proportion  de  glycose  a    eonaidcrablement  ang- 


Ott  voit  qu'aussitôt  après  les  ligatures  de  l'artèi-o  hépatique, 
le  sucre  du  sang  tend  à  augmenter  et  que  ce  n'est  très  proba- 
blement qu'après  un  temps  plus  long  qu'il  commence  à  dé- 
croître pour  disparaître  définitivement  au  moment  où  la  mort 
sur\ienl. 

Ces  deux  phénomènes  semblent  tout  d'abord  assez  dissem- 
blables, et  il  paraît  difficile  de  les  concilier.  Néanmoins,  il 
n'est  pas  impossible  de  se  rendre  compte,  au  moins  par  une 
hyjiothèse,  du  mécanisme  de  cette  action  complexe  de  la  cir- 
culation artérielle  sur  la  glycogénie  hépatique. 
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En  effet  le  sucra  incessamment  versé  dans  le  sang  par  le 
foie  provient  du  dédoublement  du  glycogène  contenu  dans  le 
foie.  Si  cette  substance  ne  disparaît  pas  rapidement  par  hy- 
dratation progressive,  cela  tient  évidemment  à  ce  que  ce  tra- 
vail de  destruction  du  glycogène  est  limité  par  un  travail 
inverse  de  synthèse  qui  reconstitue  incessamment  la  quantité 
détruite.  Or,  ce  travail  de  synthèse  est  un  acte  essentiellement 
vital  et  qui  exige  comme  la  plupart  des  phénomènes  de  la  vie, 
l'intervention  de  l'oxygène  qui  ne  peut  être  apporté  au  foie 
que  par  te  sang  artériel  qui  le  parcourt. 

Si  cette  circulation  artérielle  est  suspendue  les  cellules  du 
foie  comme  les  cellules  de  levure  pourront  encore  produire, 
en  vertu  de  l'énergie  acquise,  une  certaine  partie  des  fonctions 
vitales  et  poursuivre,  comme  on  le  sait,  la  destruction  du  gly- 
cogène mais  seront  incapables  d'en  former  une  quantité  nou- 
velle. 

Par  conséquent,  le  premier  phénomène  qui  résultera  de  la 
suppression  des  phénomènes  de  synthèse  sera  une  hyperglycé- 
mie qui  disparaîtra  peu  à  peu  et  sera  remplacée  par  une 
diminution  du  sucre  du  sang  quand  la  provision  du  foie  in- 
complètement renouvelée  sera  complètement  épuisée.  En 
résumé,  la  fonction  vitale  synthétique  étant  supprimée,  la 
fonction  analytique  de  fermentation  suivra  son  cours  jusqu'à 
usure  totale  du  protoplasma  cellulaire. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  ces  vues  un  peu  hypothétiques,  nous 
pouvons  tirer  de  nos  expériences  une  conclusion  ferme,  c'est 
que  la  circulation  du  sang  artériel  dans  le  foie  est  indispen- 
sable à  l'accomplissement  de  la  fonction  glycogénique  et  que 
la  suppression  de  cette  circulation  entraine  fatalement  la 
mort. 
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DEUX  CAS  D'HÉMIANOPSIE  HOMONYME 

PAU  UÈSIOMS  Dt  L'rÈCORCB  DU  LOBK  OCCIPITAL 

Par  HH. 
i.  DIJKHIMK  I         P,  tOLLim   et   1,    A«>OMIII 

ir  •grégé,  Bédaûn  te  lliMpiee  IntacBea  du  Mpitni. 


Parmi  ies  localisations  sensorielles  de  l'écorce  cérébrale, 
celle  de  la  vue  est  une  des  plus  étudiées  et  des  mieux  con- 
nues aujourd'hui.  De  nombreux  travaux  ont  été  publiés,  en 
particulier,  sur  l'bémianopsie  (Munck,  Ferrîer,  Notbnagcl, 
Allea  Slarr,  Seguin,  etc.),  et  les  recherches  des  dilTérenls 
aaleurs,  les  amènent  à  en  localiser  le  siège,  dans  le  cunéus 
el  dans  ta  première  circonvolution  occipitale.  Dans  le  premier 
des  faits  que  nous  rapportons  ici,  le  siège  de  la  lésion  est 
un  peu  dUTérent,  et  ce  qui  rend  ce  cas  surtout  intéressant, 
c'est  que  la  lésion  est  très  limitée  et  permet  ainsi  une  loca- 
lisation plus  précise.  C'est  à  ce  double  titre  surtout  que  nous 
le  signalons,  quoique  la  coïncidence  d'une  hémicborée  vienne 
encore  y  ajouter  un  intérêt  particulier. 

On.  I.  —  Hàaùeborée.   Hémianopàie  bontonyme  latérale  gauche. 
RamoUiasemeat  du  lobe  occipital  en  un  point  limité. 

IjB  oomraé  Lapi,..,  Louii,  Agé  de  82  ans,  est  entré  à  Bicâtre  à 
tame  de  son  Age  seul,  et  n'a  jamais,  autant  qu'il  s'en  souvient,  fait  de 
BMlidie  sérieuae.  Il  se  présente  à  noire  eonBuKation  le  14  soplem- 
bra  1888,  perce  qu'il  a  été  pris  la  veille  d'un  tremblement  gânéralisé, 
d'après  ce  qne  raoente  l'iDflnnier  qui  a  dû  l'accompagner  pour  le  sou- 
Asca.  H  PBTS  ,  5*  wsii.  —  11.  Il 
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tenir.  11  avait,  dit  le  msUde,  comme  un  brouillard  devant  les  yeux,  da 
la  lourdeur  de  tète,  des  étourdi sumenU,  surtout  lorsqu'il  était  debout. 
Néanmoina  il  n'a  pas  fait  de  chuta  et  n'a  pas  au  de  perte  de  conneis- 
■ance.A  son  entréeA  l'iafirmeria,  on  conatateque  son  braa  gauche  est 
anima  de  mouvemeola  contînuele,  involontaires  et  incoordonnés.  L.e 
sens  musculaire  oat  perdu  à  gauche,  mais  la  notion  de  position  des 
membres  est  conservée.  Quand  on  lui  dit  de  prendre  son  net  avec  sa 
main  gauche,  il  n';  arrive  qu'après  de  fortes  oscillations,  tandis 
qu'avec  la  main  droite  il  l'atteint  du  premier  coup.  Ln  main  gauche, 
mâme  au  repos,  est  continuellement  agitée  de  mouvements  de  flexion 
et  d'extension  des  doigts,  mouvements  qui  s'observent  aussi,  mai^a 
motna  marqués  dana  le  poignet  et  dans  le  coude.  La  jambe  gauche 
présente,  comme  le  bras,  des  mouvemeuta  incoordonnés  coatiauels, 
mais  beaucoup  plus  Taibles,  et  qui  disparaissent  presque  au  repos.  La 
race  est  animée  de  mouvements  qui  la  rendent  grimaçante,  la  bouche 
a'ouvrant  et  se  fermant,  les  lèvres  faisant  la  moue,  les  commissures  se 
tirant  lanldt  dans  un  sens,  tantôt  dans  un  autre,  la  langue  elle-même 
étant  sans  cesse  en  mouvement. 

Pas  d'hémiplégie,  ni  des  membres,  ni  de  la  face.  Pas  de  déviation 
de  la  langue.  Pas  de  contracture  du  bras  ni  de  la  jambe  gauches.  Quand 
le  malade  marche,  il  ne  fauche  pss,  mais  traîne  un  peu  le  pied  gaache 
qui  quitte  moine  le  sol  que  ie  droit.  Il  se  plaint  d'ailleurs  d'ôlre  plus 
faible  de  la  jambe  gauche.  Sa  démarche  est  chancelante,  et  quaod  il 
veut  aller  quelque  part,  il  se  dirige  toujours  A  droite  d'abord,  puis  re- 
prend la  bonne  direction.  Il  dit  qu'il  lui  semble  toujours  avoir  devan 
les  yeux  un  obstacle  qui  le  fait  trébucher. 

La  sensibilité  eat  conservée  partout,  mais  certainement  un  peu  dimi- 
nuée dans  tout  le  cAté  gauche  du  corps,  y  compris  la  face. 

La  force  musculaire  est  sensiblement  égale  des  deux  eûtes.  RéOexes 
tendineux  conservés,  normaux.  Contraction  idio-musculaire  très 
marquée  des  deux  cdtés.  Réflexe  plantaire  diminué  à  gauche. 

Examen  des  jeux  (fait  par  M.  Auschsr,  interne  du  service,  ancien 
interne  des  Quime-Viagls).  L'état  intellectuel  du  malade  n'a  pns  per- 
mis de  se  servir  du  campimèlre,  étant  donné  surtout  l'impossibilité  où 
il  est  de  se  tenir  au  repos.  L'examen  a  été  fait  à  l'nide  du  doigt,  ot  on 
constate  ainsi  une  abolition  compléta  da  la  vue,  dans  toute  la  moitié 
verticale  gauche  dn  champ  visuel,  soit  une  hémianopsie  iiusale  à  droite 
et  temporale  à  gauche.  Les  conditions  de  l'examen  n'ont  pas  permis 
de  constater,  s'il  esialait  d'un  cdtc  ou  da  Taulre  nu  léger  degré  de  ré- 
trécissement du  champ  visuel.  Mais  l'hémiopie  était  des  plus  cnrac- 
tèris^ée  et  ne  faisait  aucun  doute. 

Le  malade  présente  en  outre  un  état  mental  spécial.  Il  s'agilo  coq- 
linuellement  dans  son  lit,  surtout  la  nuit,  et  met  iies  couvertures  sena 
dessus  dessous.  Eu  outre,  la  nuit,  il  a  des  hallucinations  de  la  vue,  et 
probablement  nus^i  de  l'ouïe  :  il  voit  sept  ou  huit  personnes  attablées 
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intoorde  lui,  des  marchanda  auxquels  il  acheta  des  légumes,  avec'les- 
qnels-il  diacnte,  se  plaigaanl  d'dtre  volé. 

Cet  état  persiste  sans  amélioration,  ni  aggravation  jusqu'au  16  o<^ 
tobre,  c'eat-à-dire  vin^-neuf  jours  aprât  le  début  des  accidente  cho- 
réiqura.  Subitement,  le  16,  il  est  pris  d'une  attaque  d'apoplexie  et  reate 
dansua  état  semi-comateus.  Au  eorlir  de  cette  attaque,  oboubilation 
très  prononcée  de  l'intelligeace.  Cas  de  paralysie  des  membres,  ni  de 
litice.  L'agitation  est  moins  grande.  Les  mouvemenla  invotoalaîres 
do  bras  gauche  sont  très  diminués,  et  consistent  dans  des  mouvements 
de  friction,  que  la  maia  gauche  exécute  conlinuellement  sur  la  main 
droite. 

Il  parle  à  peine,  mange  peu;  la  température  s'élève  les  jours  eui- 
vaals,  ane  eschare  apparaît  au  sacrum,  et  la  mort  survient  le  28  oc- 
tobre. 

AiTOPSiB.  —  L'examen  des  ditTérents  organes  ne  présente  rien  de 
pirliculier  à  signaler.  Pas  d'atTection  cardiaque  ou  aoitique.  I^es 
reins,  on  peu  petits,  se  décortiquent  facilement,  leur  substance  corti- 
ole  n'est  pas  atrophiée  ;  il  n'y  a  en  somme  d'auti-ea  lésions  que  celles 
qu'on  trouve  d'ordinaire  chei  les  vieillards.  Les  artères  sont  irés  athé. 
romaleuses. 

U  moelle,  extérieurement  et  sur  des  coupes  pratiquées  idifférentes 
hanleure,  ne  présente  aucune  lésion  à  l'œil  nu,  aucune  trace  de  dégé- 


Fig.  1. 

ri«ntion  descendante.  Pas  d'asymétrie  des  pyramides,  ni  do  la  prolu- 
bénoce.  I^es  coupes  du  bulbe  et  de  la  protubérance,  pratiquées  à  des 
niveaux  assez  rapprochée,  n'ont  révélé  aucun  foyer,  ni  aucune  dcgéné- 
ralioo.  Le  cervelet  ne  présente  non  plus  aucune  altération. 

Les  artères  de  la  base  du  cerveau  sont  athéromateuses.  Il  n'existe 
aucun  épaissis  se  ment,  ni  aucune  adhérence  des  méninges,  l'as  do  ron- 
geitioQ  ni  d'œdéme  cérébral.  Les  tubercules  quadrijumeaux  et  les 
bandelettes  optiques  n'offrent  aucune  altération,  et  on  ne  trouve  dans 
leur  Toisinage  aucune  cause  de  compression. 
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■Qciea.  Ce  foyer  est  bien  nel  sur  la  face  interne  4e  l'htoiiephère, 
{Sg.  t)  et  mieoK  encore  sur  la  coupe  de  Flechsig,  où  l'on  voit  qu'il  oc- 
copeâ  la  fois  la  aubatance  grise  et  la  subslance  blanaha  aoua-jacente. 
Od  constate  anr  la  figure  9,  comment  il  empiète  sur  rextrémilé  poaté- 
riflure  da  lobe  occipital. 

Dana  l'hémisphère  ganctie,  on  rencontre  anr  la  coupe  de  Flechaig 
[Sg.  4)  DU  foyar  hémorrba^que  récent  dane  la  substance  blanche,  foyer 
de  forme  triangulaire,  allongé  tranaversalament,  et  qui  correspond  à  In 
première  temporale  sans  atteindre  aon  ècorce.  Il  est  situé  bien  au-des- 
Maa  du  pli  courbe,  qui  n'est  nullement  intéressé,  pas  pins  que  celui 
du  eàté  opposa. 

Les  deox  capsules  Internes  et  externes  ainsi  que  les  noyaux  gris,  ne 
présenleiit  aucune  léaioa. 

En  résumé,  nous  nous  trouvons  en  présence  d'un  homme 
qui  a  présenté  de  l'hémianopsie,  de  l'hémichorée,  qui  a 
succombé  à  un  ictus  apopleclique,  et  chez  lequel  nous  avons 
trouvé  à  l'autopsie,  un  ramollissement  déjà  ancien  du  lobe 
occipital  droit,  et  un  foyer  d'hémorrhagie  récent  dans  l'hé- 
misphère  gauche.  La  première  lésion  nous  donne  l'explication 
de  l'hémianopsie,  et  la  seconde  celle  de  l'ictus  apoplectique. 
Le  siège  de  cette  dernière  lésion  nous  explique,  qu'elle  n'ait 
pas  entraîné  à  sa  suite  de  phénomènes  moteurs,  et  qu'elle  ait 
seulement  déterminé  un  état  semi-comateux,  qui  a  conduit  le 
malade  à  la  mort.  Nous  n'y  insisterons  pas  davantage,  et 
nous  nous  demanderons  maintenant  si  l'hémianopsie  et  l'hé- 
michorée ont  été  contemporaines,  et  s'il  est  permis  de  voir 
enti-e  elles  quelque  rapport.  Si  nous  considérons  d'une  part, 
que  les  accidents  choréiformes  sont  apparus  brusquement,  et 
([ue  d'autre  pari,  la  lésion  du  lobe  occipital  était  i-elativement 
nncienne,  il  nous  parait  diflicile  d'admettre  que  les  deux 
i^ymptômes  relèvent  de  la  même  cause.  L'hémianopsie  devait 
exister  depuis  quelque  temps,  mais  cela  n'a  pas  lieu  de  sur- 
prendre, car  l'on  sait  qu'il  est  très  fréquent  de  la  voir  rester 
méconnue  pendant  longtemps.  En  outre,  la  lésion  du  lobe  occi- 
pital n'atleignait  en  aucun  point  la  capsule  interne,  et  ne 
pouvait  pas,  par  conséquent,  déterminer  d'hémichorée.  Celle- 
ci  ne  peul  pas  non  plus  être  regardée  comme  prœhémiplé- 
gi(]ue,  car  l'apoplexie  survenue  poslérieuremenl  à  son  appari- 
ion  n'a  pas  entraîné  d'hémiplégie,  et  de  plus,  la  lésion  cau- 
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sale  siégeait  du  même  côté  que  l'hémichorée,  ce  qui  serait 
absolument  anormal,  bien  qu'on  ait  signalé  des  cas,  à  la 
vérité  1res  rares,  d'héraichorée  siégeant  du  même  côlé  que 
la  lésion  cérébrale.  Il  est  vraisemblable,  qu'elle  a  élé  le 
l'ésullat  de  troubles  circulatoires  cérébraux,  qui  n'ont  pas  élé 
assez  intenses  pour  produire  de  l'hémorrhagie  ou  du  ramol- 
lissement, comme  ils  l'ont  fait  plus  tard.  Il  n'est  pas  très  rare 
du  reste,  d'observer  rhémichoi-ée  chez'  des  vieillards  saas 
trouver  de  lésion  à  l'autopsie,  et  l'un  de  nous  a  signalé  à  la 
Société  anatomique,  un  cas  qui  présentait  une  très  grande 
analogie  avec  celui-ci  au  point  de  vue  de  l'hémichorée. 

Hcsie  la  question  de  l'hémianopsie  et  de  ses  rapports  avec 
la  lésion  du  lobe  occipital.  Dans  notre  cas,  cette  lésion  perle 
sur  la  partie  postérieure  de  la  deuxième  circonvolution  tem- 
porale et  l'extrémité  de  la  première  circonvolution  temporak' 
ou  gyrus  occipilo-temporal,  en  même  temps  qu'elle  apparaît 
sur  l'oxlréraité  des  deuxième  et  troisième  circonvolutions 
oceipilales,  qu'elle  entame  et  dont  elle  diminue  la  longueur 
(voy.  fig-  1,  2,  3),  C'est  donc  une  lésion  très  limitée,  ainsi 
qu'on  peut  s'en  rendre  compte  sur  les  schémas  ci-dessus,  et 
dont  le  siège  est  notablement  dilTéi-cnl  du  centre  visuel  admis 
par  la  majorité  des  auteurs.  Le  pli  courbe  où  Ferrier  localise 
le  centre  est  absolument  indemiie;  il  en  est  de  môme  du 
cunéus,  dont  la  lésion  cause  dans  la  majorité  des  cas  l'hémia- 
nopsie. Pour  Exncr,  le  champ  eorlical  de  l'œil  est  dans  le 
lobe  occipital,  et  sa  partie  la  plus  intensive  est  dans  la  parlit 
supérieure  de  la  première  circonvolution  occipitale,  ici  la  lé- 
sion siège  bien  au-dessous  et  en  arrière  des  localisations  gé- 
néralement indiquées  ;  Seguin  rapporte  il  est  vrai  des  cas  où 
la  pointe  du  lobe  occipital  était  atteinte  comme  ici,  mais 
la  lésion  élait  beaucoup  plus  étendue,  et  ces  cas  ont  par 
conséquent  moins  de  valeur  au  point  de  vue  de  la  locali- 
sation. 

Dans  le  schéma  de  Seguin  *  basé  sur  45  observations,  les 
libres  de  la  bandelette  optiques  s'enlrc-^roîsent  au  niveau  du 

*  p.  SoLLiEH,  Ilémichorée  chez  un  vUilUrd;  ibsonce  de  lésions  i  l'oulopsii 
'  SeouiN,  Uémianopsio  corticale  {Arch,  de  Neurol.,  188^. 
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chiasma,  en  se  divisant  en  deux  faisceaux,  lesquels  s'accolent 
à  ceux  du  côté  opposé,  et  de  telle  sorte  qu'ils  inners'ent 
chacun,  le  côté  de  la  rétine  correspondant  à  l'héniisphère,  où 
se  trouve  l'origine  des  radiations  optiques.  Une  lésion  siégeant 
en  arrière  du  chiasma,  produirait  donc  hémianopsie  du  côté 
opposé  à  l'hémisphère  lésé.  Notre  cas,  vient  à  l'appui  do 
celte  conception.  Une  fois  dans  l'hémisphère,  les  radiations 
optiques  contournent  la  corne  postérieure  du  ventricule  latéral 
el  gagnent,  d'après  von  Monakow,  Seguin,  etc.,lescirconvolU- 
lioBs  occipitales,  et  plus  spécialement  celles  du  cunéus  et  du 
lobule  lingual  (deuxième  circonvolution  temporo-occipitale). 
Dans  notre  cas,  le  cunéus  était  complètement  indemne,  el  1» 
deuxième  circonvolution  occipitale  à  peine  touchée.  Il  faut 
donc  admettre,  que  les  radiations  optiques  ne  se  terminent 
pas  en  entier  dans  ces  circonvolutions,  mais  qu'elles  s'épa- 
nouissent en  continuant  directement  leur  trajet,  jusque  dans 
la  pointe  postérieure  du  lobe  occîpilal.  Peut-être  même  la  plus 
grande  partie  de  leurs  fibres  y  aboutissent-elles,  puisque  la 
lésion  limitée  que  nous  avons  rencontrée  en  ce  point,  a  suffi 
pour  déterminer  l'hémianopsie.  Que  des  lésions  du  cunéus  et 
du  lobule  lingual  seules  produisent  l'hémianopsie,  le  fait 
est  indiscutable,  et  ne  vient  pas  à  rencontre  de  cette  concep- 
tion; le  faisceau  optique  est  en  effet,  presque  fatalement 
atteint  par  elles,  et  du  moment  qu'il  est  interrompu  sur  un 
point  quelconque  de  son  trajet,  le  résultat  est  le  même  que  si 
le  centre  visuel  est  détruit.  C'est,  du  reste,  ce  qui  a  lieu 
pour  le  pli  courbe,  considéré  par  Ferrier  comme  le  centre 
visuel  principal.  II  est  reconnu  aujourd'hui,  que  les  symp- 
tômes qui  résultent  de  ses  lésions,  sont  dus  à  ce  qu'elles  attei- 
gnent les  radiations  optiques  situées  dans  son  voisinage. 
L'examen  de  notre  cas,  tend  donc  à  prouver,  que  le  fais- 
ceau de  Gratiolet  prend  son  origine  corticale,  pour  sa  plus 
grande  partie,  dans  la  pointe  postérieure  du  lobe  occipital, 
en  arrière  et  en  dehors  du  cunéus  puisque  la  lésion  de  cette 
[jorlion  limitée  de  l'écorce,  suffit  pour  déterminer  l'hémia- 
nopsie. 

Notre  deuxième  observation  vient  du  reste  à  l'appui  de 
celle  opinion.  Là,  en  efîet,  le  cunéus  esl  louché  pi-esque  exclu- 
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sivement  (voy.  fig.  6,  7,  8).  l'hémianopsie  est  des  plus  nelles  ; 
en  outre  on  remarque  au  point  de  vue  anatomique,  un  détail 
qui  ne  nous  parait  pas  encore  avoir  été  signalé,  à  savoir 
Fairophie  des  radiations  optiques  du  côté  lésé,  atrophie 
d'autant  plus  marquée,  qu'on  se  rapproche  davantage  de 
l'écorce  malade.  Or ,  la  lésion  du  cunéus ,  a  déterminé 
une  altération  des  parois  de  la  corne  occipitale  du  ventricule 
latéral  gauche  se  manifestant  sous  forme  de  dilatation  de  ce 
ventricule,  dilatation  coïncidant  avec  un  amincissement  con- 
sidérable des  radiations  optiques,  au  niveau  des  parties  où 
ces  dernières  longent  ta  paroi  ventriculaire(R.  fig.  8).  Il  nous 
semble  permis  de  supposer  ici,  que  la  lésion  du  cunéus  a 
déterminé  l'hémianopsie,  en  altérant  ce  traclvs  sur  son  par- 
cours, et  non  plus,  comme  dans  le  premier  cas,  au  niveau  de 
son  origine  la  plus  reculée.  Cette  dernière,  du  reste,  ne 
paraît  pas  complètement  indemne,  si  l'on  considère  les  plaques 
jaunes  siégeant  sur  les  circonvolutions  occipitales  les  plus 
reculées,  ainsi  que  l'extension  de  la  lésion  du  cunéus  en 
arriére,  sur  la  coupe  de  Flechsig.  Voici  du  reste,  cette  obser- 
vation qui  présente,  en  dehors  du  point  spécial  de  l'hémia- 
nopsie quelques  autres  particularités  intéressantes,  sur  les- 
quelles nous  attirerons  l'attention  plus  loin. 

Obs.  It.  —  Hémianopsie  homonyme  latérale  droite.  Hotatioo  de  la 
tête  à  gauche.  Diminatioo  du  sens  musculaire  dans  le  mewbre  sapé- 
rieur  droit.  Pas  de  troubles  paralytiques  ni  ataxiformes.  fiallaei- 
nalion  de  la  vae  et  de  Fouie.  Mort.  Autopsie:  plaques  jaunes  légères 
sur  les  deuxième  e'.  troisième  circonvolutions  temporales  du  côté 
gauche;  ramollissement  ancien  du  cunéus  et  des  circonvolatioDs 
occipitales  du  même  côté.  Atrophie  des  radiations  optiques  de  Grs- 
tiolet.  Foyer  kystique  de  rhémisphère  cérébelleux  gauche. 

L«  DommB  Gros  (Anloiae),  Agé  de  18  ans,  ancien  maçon,  entre  le 
S  aoDt  18S8&  l'infirmerie  générale,  Gnila  Laennec,  n*  16.  Il  a  été  frappé 
d'une  attaque  d'apoplexie  la  veille,  et  est  encore  dans  le  coma.  Aucun 
renseignement  sur  ses  antécédents  personnels  ou  héréditaires. 

i  août  1888.  Au  moment  de  son  entrée,  le  malade  ne  présente  ni 
paralysie,  ni  contracture  de  la  Taee.  La  lète  est  tournée  t  gauche;  pas 
de  déviation  des  yeux.  Les  pupilles  sont  contractées  et  égales,  réagis- 
sant à  ta  lumière. 

1^  membre  supérieur  droit  est  contracture  en  floxion.  Le  membre 
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inlerieur  droit  «al  en  eilension  avec  hypercxcilabilité  des  réflexes  tan- 
diaenx  ;  ca  membre  sa  raidit  en  extoDiioa  dès  qu'on  le  i-emue. 

1  août.  IjO  malade  eel  aorti  du  coma  ;  un  peu  d'hébétudo.  Il  gémit 
quand  on  palpe  ses  membres,  filcure  au  lieu  de  répondre  immédiate- 
DMitt  «ai  quastioas  qu'an  lui  pose. 

Le  côté  droit  a^nble  plus  douloureux  à  la  palpation  que  le  cAté 
gauche.  En  onlre,  te  malade  semble  du  oAté  droit  avoir  perdu  la  notion 
de  pcaition  du  membre;  il  ignore  ai  ta  main  droite  eet  cuverla  on 
Fermée. 

Pas  d'aphasie  motrice,  ni  de  surdité  verbale,  [.e  malade  ne  sait  ni 
lire  ni  écrire,  on  ne  peut  donc  recbei-cher  s'il  existe  de  la  cécité  ver- 
bale et  de  t'agraphie.  Après  un  interrogatoii-e  uu  peu  prolongé,  le 
malade  témoigne  de  la  fatigue  et  de  l'impatience. 

7  aoât.  La  douleur  k  la  palpation  des  membres  droits  est  moins 
nette.  I.c  sens  musculaire  à  droite  paraît  toujours  «Itéré. 

8  août.  Le  malade  est  sorti^de  sa  torpeur.  Les  pupilles  aonl  étroites, 
égales. 

l.es  mouvements  des  yeux  sont  Ions  possibles.  L'examea  du  champ 
viiuei,  fait  au  campimètre,  permet  do  s'assurer  qu'il  existe  une  hémio- 


Dopsie  droite  homonyme  {/ig.  5).  En  outre,  te  champ  visuel  est  nota- 
blement rétréci  à  droite. 

Pas  de  dovialion  de  la  face,  ni  de  la  langue. 

Le  membre  supérieur  droit  a  l'écupéré  ta  force  et  sa  souplesse.  La 
force  musculaire  est  a  peu  près  la  même  qu'à  gauche.  Plus  trsce  de 
paralysie.  Le  malade  marche  sans  faucher.  Il  écnrto  les  pieds  l'un  de 
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l'aulre,  pour  élargir  ba  base  do  suelentation,  en  in4me  temps  qu'il 
nvanue  avec  hésilatton  vers  le  lint  indiqué.  Il  n'o  pas  de  véritable 
tilubalion.  Mais  il  dévie  tantôt  ù  droite  taotôt  à  gauche. 

Les  réflexes  palellaires  sont  égaux  des  deux  cAtés,  normaux  ou  un 
peu  exagérés.  Pas  de  trépidation  épileplotde. 

La  DOliOQ  de  position  (sens  musculaire),  est  perdue  en  partie  sur  le 
membre  supérieur  droit.  Ed  effet,  vient-oD  i  imprimer  diOerentes 
positions  au  membre  supérieur  gauclie,  le  malade  dont  les  yeux  sont 
tenus  fermés,  les  reproduit  à  notre  demande  du  côté  droit.  Au  con- 
traire, les  positions  données  au  membre  supérieur  droit  sonl,  défec- 
tueusement reproduits  par  le  cdié  gauche.  En  outi'O,  le  malade  ignore 
si  sa  main  droite  est  ouverte  ou  fermée,  il  cherche  à  s'en  rendre 
compte  en  la  palpant  de  la  mnin  gauche. 

La  sensibilité  au  contact,  à  la  piqûre,  &  la  température  sembla  égale 
des  deux  cOtés.  Les  réilexes  cutanés  sont  conservés. 

Septembre.  Le  malade  a  gardé  son  hémianopsie,  mais  les  troubles 
de  la  marche  ont  totalement  disparu.  L'exeat  du  malade  e-t  s'gné  et 
on  le  peinl  de  vue  jusqu'au  mois  de  mars  1889.  A  celte  époque,  le  ma- 
lade est  renvoyé  ù  l'infirmerie,  parce  qu'il  empêche  ses  voisins  de  dor- 
mir Iranquillemeul  la  nuit.  Depuis  quelques  jours  en  effet,  il  présente 
un  délire  caraclérisé  surtout  par  des  idées  de  persécution.  Ce  trouble 
menlat  se  serait  déclaré,  au  dire  de  la  surveillante,  à  la  suite  du  vol 
d'une  faible  somme  d'argent,  dont  il  aurait  été  victime. 

Le  malade  présente  de  l'agitution  avec  délire,  il  saute  en  sursaut  de 
son  lit,  et  tombe  à  cause  de  la  faiblesse  de  ses  jambes.  Aussi  est-on 
obhgé  de  le  maintenir  par  des  entraves.  Les  réponses  dn  malade 
n'ont  pas  avec  les  questions  qu'on  lui  pose,  de  rapport  facile  à  saisir. 
Tantôt,  il  a  des  hallucinations  tcrriOanles  de  la  vue,  il  écnrie  des  en- 
nemis imaginaires!  d'autres  fois  il  voit  des  échafaudages  qui  vont  lui 
tomber  sur  le  dos.  Ce  sont  des  gens  qui  vont  le  battre,  le  tuer.  Il  a 
également  des  hallucinations  de  l'ouie.  On  l'appelle,  il  est  obligé  de 

Son  délire  n'est  pas  systématisé  et  change  de  sujet  i  toutes  heures. 
Le  caractère  de  sou  délire  n'a  pas  varié  jusqu'au  moment  de  sa  mort, 
qui  a  eu  lieu  le  4  juillet  1889. 

AuTOrsiB.  —  Nous  ne  relaterons  de  l'autopsie  que  les  altérations  du 
système  nerveux. 

Cerveau.  —  I^s  grosses  artères  de  la  base  aont  excessivement atbé- 
romateuses.  Im  lumière  de  l'artère  cérébral  postérieure  gauche  est  très 
rétrouic. 

Sur  riicmisphéi'e  droit,  les  méninges  se  détachent  facilement.  Sur 
l'hëmiephèri!  i^auclic,  elles  sont  asseï  adhérentes  au  niveau  de  la  par- 
tie  antérieure  des  deuiiéme  et  troisième  circonvolulioa  temporales, 
ainsi  qu'an  niveau  de  la  pointe  du  lobe  occipital.  En  ces  poiuls  existent 
des  plaques  jaunes. 
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Eut  de  Fécorce  cérébrale  {Sg.  6  et  7).  —  A  droite,  la  circonvala- 
lion  piriétale  supérïunre,  «st  petite,  abaisiée  au-deuouB  du  pion  des 
drconvolatioDs  Toisines.  I^s  eirconvolulions  temporale*  sont  altérées 
loperficiellement  ;  elles  présentent  par  place  ua  aspsot  grenu. 


Pig.  6.  —  F»ce  externe  de  rbéntiaphhre  gtucht. 

Lct  tndroits  marqué*  d'nn  poinlillé  préseolenl   du  ranoUisseiDeiit  auperflcie 

(plaqna*  jaunsi). 


Fljt.  7.  —  Ftce  iateroe  de  Thémiapbire  gtaclie. 
Le  euniua  tout  «ntier  est  ramolli. 

A  gauche,  plaque  jaune  eu  niveau  de  ta  partie  moyenne  de  la  pré- 
mitre  rroDlale. 

La  partie  antérieure  des  deuxième  et  Iroieième  lemporales  préaento 
les  lésions  déjà  signalées  (adhérences  à  la  pie-mârc  et  ramollissement 
laperaciel). 

La  partie  postéTieur»  des    circonvolutions  occipilalee  préseule  ces 
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mËmes  lé§îonB,  moîa  d'une  fa^on  beaucoup  plufl  marquée,  surtoul  bu 
niveau  de  la  première  circanvoluliou  occipitale  [ûg.  6). 

La  grosse  lésion  se  trouve  au  niveau  du  cudôub.  Lea  trois  circon- 
volulions  qui  sur  ce  cerveau  forment  le  coin,  sont  dëBorganiaéesparle 
ramollissement.  L«  ramoUiBsement  le  plus  profond  siégre  au  niveau  de 
la  partie  antérieure  de  ces  circonvolutions,  celle  qui  se  prolonge  comme 
plis  de  passage  dans  la  scissure  occipitale  interne  {/ig.  7). 

Cervelet.  —  La  foce  inférieure  du  cervelet  présente  un  kyste  par 
ramollissement,  de  la  grosseur  d'un  noyau  de  pèche  :  ce  foyer  qui  est 
cortical  siège  sur  la  partie  moyenne  du  lobule  inrérieur  et  antérieur  et 
du  lobule  inférieur  et  moyen  du  cAté  gauche. 

Coape  de  Flecbsig  {Rg.  8).  —  Du  cité  droit,  rien  d*anormal. 


Fig.  8. 
I.e  i-amoltisflETncnt  da  cunAus  f>auche  (C|  comprend  la  substance  grise  et  U 
Bubslanco  blanche  sous-jscenle  jusqu'à  la  paroi  du  prolongement  occipilal 
du  ventricule  latéral.  Celle  portioa  du  venlriculs  (VL),  teintée  de  noir,  est 
Ir^s  dilatée.  Le  faisceau  des  ridialions  optiques  |R)  est  aminci  cl  l'amia- 
cissemcnl  est  d'autant  plus  notable,  qu'on  le  considère  plu»  près  de  la  pointe 
du  lot>e  occipital.  En  A  on  voil  le  foyar  de  ramollisaemenl  intérassanl  le 
globus  pallidua  et  une  partie  du  segmcnl  intérieur  de  la  capsule  interne. 
Le  prolongemciit  frontal  du  ventricule  (F)  esl  également  leinlë  en  noir,  il 
est  normal  des  deux  calés.  Les  ligures  ti,  7  et  8   uni  «lé  calquées  sur  des 

pholagrapbies  de  la  pièce  et  réduites  ^  ~^  de  ia  grandeur  naturelle. 

Du  côté  gauche,  la  corne  oecipilale  présente  un  état  de  collapaus  très 
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nurqaé.  Par  anita  de  Cflt  affaiaaeineilt,  la  proloogement  occipital  du 
nDlricule  laléral  est  allongé  et  dilaté.  Les  ooupea  de  Plecbaig  oat  élé 
bilM  d'aae  hçon  tout  &  fait  symétrique,  après  durcisBement  dea  hé- 
misphèreB  daus  la  liquide  da  Huiler  ;  on  obtient  les  measurationa  sui- 
Tanl»: 

Epaissear  do  la  parai  da  prolongement  occipital 
da  venlricah  latéral, 

Drrit  Giacba 

An  DÎTaau  de  la  pointe  du  ventricDle. . . .     40*™         19*" 

Au  niveau  de  la  paroi  interne S0~"  10<™ 

Au  niveau  de  la  paroi  externe îl™  18™" 

Le  proiongamant  oocipilal  qni  présente  du  côlé  gauche  une  dimen- 
sioD  anlero-poatérieure  da  fiC^",  n'a  qu'une  longueur  de  2&"^,  du 
télé  droit.  La  dimeasion  en  largeur  a  aQgmenté  daoa  tea  mAmcs  pro- 
portion» à  ganche. 

Sur  la  coupn  de  Klechaig  du  cAté  gauche,  il  existe  encore  un  petit 
fojer  de  ramollissements,  occupant  le  segment  anlérieur  da  globus  pal- 
lidns,  et  la  partie  adjacente  du  aegment  antérieur  do  la  capsule  interne. 
L'èlendne  de  ce  Toyer  eat  égala  h  peu  prèe  à  oelie  d'un  pois. 

Les  nerfs  optiques,  le  chiasnia,  les  bandelettes,  les  oorpa  genouillés, 
lei  tubercules  quadrijumeaux,  les  couches  optiques  sont  iniacts. 

Uais  les  radiationa  optiques  de  Gratiolet  aont  irèa  atrophiées  du  côté 
giache.  Leur  épaisseur  est  de  2*™  &  gauche,  de  8""  à  droite.  Cest  à 
l'aminàasementde  ce  tractua,  qu'est  due  la  mincenr  de  la  paroi  externe 
da  prolongement  occipital  du  ventricule  gauche.  L'amineissemenl  de 
la  paroi  înlerne  est  dû  i  rslléralion  de  la  substance  blanche  sous- 
jacente  an  niveau  du  cunéus  {fig.  8). 

L«e  pédoncules  cérébraux,  la  protubérance,  le  bulbe,  la  moelle  ne 
prèaentent  pas  d'altérations  ni  d'asymétrie. 

Remarques.  —  II  n'est  pas  douteux,  que  l'hémianopsie 
droite  que  notre  malade  a  présentée  pendant  plus  d'une  année 
et  jusqu'à  sa  mort,  ne  soit  en  rapport  avec  la  lésion  du  cunéus 
gauche:  cette  lésion,  qui  se  prolongeait  dans  la  scissure  per- 
pendiculaire interne,  se  continuait  d'autre  part,  avec  le  ramol- 
lissement de  la  partie  la  plus  postérieure  de  la  première  et 
de  la  deuxième  circonvolution  occipitales. 

Dans  cette  observation,  comme  dans  la  plupart  de  celles 
qui  ont  été  relevées  avant  nous,  le  déficit  du  champ  visuel 
le  plus  étendu  siège  du  côté  opposé  à  celui  de  la  lésion  ;  en 
d' autres  termes,  un  certain  degré  de  rélrécissement  du  champ 
visuel  droit  se  combine  à  l'hémianopsie  droile  (Rg.5). 
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Il  nous  est  impossible  de  dire  avec  certitude,  si  l'attaque 
d'apoplexie  dont  fut  frappé  le  malade,  fut  due  à  la  lésion  du 
cuiiéus,  du  lolic  cérébelleux  ou  du  globus  paliidus,  ni  si  ces 
lésions  se  sont  installées  simultanément  (k  chose  est  peu 
probable),  ni  dans  quel  ordre  elles  sont  survenues. 

Les  troubles  de  la  démarche,  qui,  à  la  vérité,  ont  disparu 
rapidement,  sont  peut-être  dus  à  la  lésion  de  la  face  inférieure 
du  ceneict.  Cependant  l'incertitude  de  la  démarche,  à  petits 
pas  et  comme  à  tâtons,  nous  semble  plutôt  en  rapport  avec 
le  trouble  subit  de  la  vision. 

Il  est  donc  probable  que  le  foyer  kystique  cérébelleux  re- 
monte à  une  époque  déjà  éloignée  de  la  vie  du  malade,  sur 
les  antécédents  duquel,  nous  n'avons  pu  recueillir  de  ren- 
seignements. 

Les  foyers  de  ramollissement  au  niveau  d'un  seul  cunéus, 
n'entraînent  pas  en  général  d'npopiexie  avec  coma. 

Il  est  donc  vraisemblable,  que  l'attaque  d'apoplexie  avée 
hémiplégie  droite  passagère,  a  été  occasionnée  par  la  lésion  du 
noyau  lenticulaire  gauche. 

La  rotation  de  la  tête  est-elle  liée  également  à  l'altération 
du  corps  strié,  ou  plutôt  à  l'altération  de  la  partie  moyenne  de 
la  première  frontale  gauche?  Les  récentes  expériences  de 
Horsley,  Beevor  et  Scliafor,  qui  localisent  au  niveau  de  cette 
[lorlion  de  la  première  frontale,  les  mouvemonis  de  rotation 
de  la  tète,  nous  feraient  pencher  en  faveur  de  cette  dernière 
interprétation. 

Les  hallucinations  auditives  et  visuelles,  ainsi  (jue  les  idées 
délirantes  que  présentait  notre  malade,  dément  dans  les 
derniers  mots  de  sa  \ic,  sont  peut-être  imputables  aux  lésions 
superficielles  de  l'écoi-ce  temporale  et  occipitale,  bien  que 
notre  premier  malade  présentât  des  symptômes  semblables 
sans  ramollissement  superficiel.  On  a  du  reste  souvent  noté 
les  hallucinations  de  la  vue  dans  l'hémianopsie  simple  ou 
double.  Kesle  à  parler  d'un  symptôme  dont  l'interprétation 
est  assez  difiicile;  nous  ne  la  proposons  qu'avec  une  certaine 
rései-ve.  Notre  malade,  disions-nou.s,  avait  perdu  la  notion  de 
position  de  son  membre  supérieur  droit.  Il  ne  savait  si  sa 
main  droite  était  ouverte  ou  fermée,  et  ne  pouvait  reproduire 
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Spontanément  du  côté  gauche,  la  position  que  nous  impri- 
mions passivement  à  son  côté  droit.  Cependant  si  nous  le 
priions  de  reproduire  du  côté  droit  les  positions  données  au 
côlé{^uche,  il  le  faisait  sans  difficulté.  Ainsi  il  fermait  la 
main  droite  en  môme  temps  que  nous  tenions  fei-mée  sa 
main  gauche,  il  l'ouvrait  quand  nous  ouvrions  la  main 
gauche.  Cependant  il  n'était  paralysé  ni  d'un  côté  ni  de 
l'autre;  il  mangeait  seul,  et  se  servait  de  son  cùlé  droit  pour 
porter  le  verre,  la  cuiller  à  la  bouche.  Nous  nous  sommes 
assurés  à  plusieurs  reprises,  que  la  conscience  de  la  position 
(le  son  membre  supérieur  droit  lui  manquait,  et  qu'il  lui  res- 
tait néanmoins  la  possibilité  de  se  8er\'ir  correctement  ilc  ce 
membre. 

Pour  expliquer  ce  symptôme,  force  nous  est  d'admetli'e, 
que  la  zone  psycho-mol rice  correspondant  nu  membre  supé- 
rieur droit  était  intacte,  ainsi  que  les  fibres  d'association  entre 
les  zones  psycho-motrices  de  fun  et  de  l'autre  côté.  Seules  les 
fibres  afTêrentes,  centripètes,  amenant  à  f  écorce  les  sensations 
de  position  du  membre  supérieur  droit,  pouvaient  ôlre  inter- 
rompues. Nous  n'aborderons  pas  la  question  de  savoir  s'il 
existe  ou  non  un  centre  cortical  des  sensations  musculaires 
(centre  des  souvenii's  moteurs),  et  si  ce  centre  se  confond 
avec  le  centre  moteur  ou  psycho- moteur.  Peu  nous  importe 
ici;  ce  centre  ne  pouvait  être  ntleint  chez  notre  malade, 
puisque  ce  dernier  n'avait  pas  perdu  la  raémoiiT  des  asso- 
cialious  muaculaires  nécessaires,  à  la  production  des  mouve- 
ments du  membi-o  supérieur  droit.  Il  nous  faut  donc  chercher 
une  lésion  destructive  dans  la  substance  blanche.  La  sub- 
stance blanche  se  trouvait  altérée  en  deux  points  :  l"  au 
niveau  du  cûnéus  gauche;  2°  au  niveau  du  noyau  lenticulaire 
^'iiuche  et  du  segment  antérieur  de  la  capsule  interne.  Or,  la 
lésion  du  cunéns  ayant  entraîné  l'héminnopsie,  seule  la  lésion 
du  noyau  lenticuhiii-e  et  de  la  capsule  interne,  nous  parait 
pouvoir  expliquer  l'inlerruplion  des  sensations,  donnant  la 
notion  de  position  du  membre  supérieur  droit.  Il  existerait 
donc  parmi  les  fibres  qui  passent  à  ti-avoi's  les  segments 
internes  du  noyau  lenticulaire  et  le  segment  antérieur  de  la 
capsule  (libres  cortico-pi-otubérantielles,  pédoncule  antérieur 
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de  la  couche  optique,  etc.),  des  flbres  conductrices  des  sensa- 
tions de  position  du  membre.  Il  serait  intéressant  de  suivre 
vers  l'écopce  d'une  part,  vers  le  ruban  de  Reîl  tl'autre  part, 
les  voies  de  dégénérescence  —  si,  toutefois,  celie-ci  existe  — 
de  ce  faisceau  sectionné;  nous  nous  promettons  de  le  faire 
ullérieurement. 

Malgré  la  perte  de  ta  notion  de  position  du  membre,  le 
rétrécissement  du  champ  visuel  et  l'existence  d'une  hémia- 
nopsie,  nous  n'avons  pas  cru  avoir  à  discuter  la  possibilité 
de  l'hystérie. 

En  somme,  ces  deux  obsen'ations  sont  conlîrmatives  des 
faits,  relativement  encore  peu  nombreux,  d'hémianopsie  par 
lésion  limitée  de  l'écorce,  et  montrent  bien,  ainsi  qu'on 
l'admet  généralement  aujourd'hui,  qu'il  faut  placer  le  centre 
cortical  de  ta  vision  dans  le  lobe  occipital,  et  particulièrement 
dans  le  cunéus.  Pour  nous,  toutefois,  ce  dernier  point  ne 
serait  pas  P origine  des  radiations  optiques;  nous  croyons 
qu'il  faudrait  la  placer  plus  en  arrière  et  en  dehors ,  au 
niveau  do  la  pointe  du  lobe  occipital. 
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DES  ÉCHANGES  ENTRE  LA  MËRE  ET   LE  FŒTUS 

d'aprbs  deux  cas  d'intoxication  par  L'AHiLinE  et  la  ioll'idihb 

ObierTës  chez  dê>  chiinnei  plitnii; 

Par   K.  WEHTHCinCH   et    K.   HKTEII 


Les  obeervalions  suivantes  présentent  de  l'intérêt  pour  l'étude 
des  échanges  entre  la  mère  et  le  fœtus. 

Uoechieiine  pleine,  presque  à  terme, pesant '7>r,40O,  reçoit,  le  malin  i 
10  hearet,  l^.SO  d'huile  d'aniline  pure,  soit  approximativement  SO  ceif^ 
tigrimme»  par  kilogramme.  On  eait  que  cette  eubstauce  transforme 
Itiéinoglobino  en  méthémoglobine,  el  comme  celle-ci  est  incapable 
d'absorber  de  l'oxygène,  on  peut  juger  de  l'inteDsitë  de  cette  Iransfor- 
mition  par  la  diminution  de  la  capacité  respiratoire  du  sang'. 

A  5  heures  du  eoir,  on  ouvre  largement  le  ventre  et  on  prend  du 
liquide  amniotique  pour  l'examiner  bu  epectrosoope.  Deux  des  fœtus 
contenus  dans  l'utérus  sont  euccessivement  reçus  dans  un  bain  d'eau 
i  39*  et  se  melleui  à  respirer  après  qu'on  a  comprimé  le  cordon  pen* 
daiil  quelques  instants.  On  aeclionne  ensuite  le  cordon  et  en  reçoit  le 
&tDg  provenant  de  aon  bout  fœtal.  Porté  au  spectroscope,  il  ne  laisse 
TOir  i  aucun  degré  de  concentration  la  bande  dans  le  rouge  entre 
C15D  el  C65  D  caractéristique  de  la  méthémoglobine.  Mâme  résultel 
DËgatif  pour  le  sang  provenant,  soit  du  cœur,  soit  du  foie  des  fœtus; 
le  liquide  amniotique  ne  contient  ai  oxybémoglobioe,  ni  méthémogIO' 

Dans  le  sang  de  la  mère,  large  bande  de  roéthémoglobiDe  :  sa  capa- 
cité respiratoire   n'a  pas  été    mesurée,  de  nombreuses  expériences 
iDlërieures   nous  ayant  appris  qu'à  la  dose  indiquée,  et  d'après  le 
Aaca.  DB  FATS.,  5>  bérir.  —  IL  1^ 
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temps  écoulé  depnii  riogesUon  de  l'ageDl  toxique,  elle  devait  ëlre 
réduite  en  moyeane  à  0  ou  7  0/0,  le  chiffre  normal  étant  de  Si  à 
24  0/0  ■. 

Notons  encore  en  passant  que  l'urine  de  la  mère,  prise  dans  la 
vessie,  ne  renfermait  pas  de  matière  colorante  du  sang;  tandis  que  la 
bile  de  la  vésicule  donuait  très  nettement  avec  le  sulfure  d'ammonium 
les  deux  bandes  de  rhématine  réduite. 

Le  cas  précédent  n'est  pas  isolé  :  cette  expérience  nous  avait 
été,  en  elTet,  suggérée  par  une  observation  antérieure.  Une  chienne 
de  4^^,800  avait  reçu  à  midi,  par  voie  stomacale,  i*'fi5  de  méta- 
toluidine,  soit  22  centigrammes  par  kilogramme.  Au  bout  de  cinq 
heures,  onavait  constaté  que  sa  tem^jérature  rectale  était  tombée  de 
38'fi  à  3B°,5  et  la  capacité  respiratoire  de  son  sang  de  2i  à 
7,09  0/0. 

Le  lendemain  matin,  la  chienne,  qui  était  pleine,  fut  trouvée 
morte;  les  fœtus,  encore  peu  développés,  avaient  succombé.  Le 
sang  du  placenta,  c'est-à-dire  un  mélange  de  sang  maternel  et  de 
sang  fœtal,  laissait  voir  la  bande  de  la  méthémoglobine  très  pro- 
noncée. Le  sang  extrait  du  cœur  des  fœtus,  le  liquide  sanguino- 
lent obtenu  par  tritui'ation  de  leur  foie,  ne  la  présentaient  pas. 

Il  est  à  remarquer  d'abord  que  dans  le  premier  cas  les  fœtus  m 
paraissent  pas  avoir  soulfert  dans  leur  vitalité.  Extraits  de  l'uté- 
rus, ils  se  sont  montrés  aussi  vivaces  que  dans  les  conditions 
normales.  D'autre  part,  ils  n'ont  commencé  à  respirer  que  quelques 
instants  après  leur  extraction,  on  ne  les  a  pas  vus  faire  des  inspi- 
rations prématurées,  quand  ils  étaient  encore  enfermés  dans  tes 
membranes.  Malgré  la  diminution  considérable  de  la  quantité 
d'oxygène  dans  le  sang  de  la  mère,  leur  nutrition  et  leur  hématose 
ne  semblent  donc  pas  avoir  été  manifestement  compromises.  Il  est 
probable  en  effet  que  le  fœtus,  comme  l'admettent  PHilger  et  Zuntz 
contrairement  à  Zweifel  et  à  Schultze,  consomme  relativement  peu 
d'oxygène.  Cependant  que  deviennent  les  échanges  gazeux  entre 
la  mère  et  le  fœtus  dans  ces  conditions  particulières  ?  c'est  un 
point  qui  mériterait  une  étude  spéciale.  Si,  en  effet,  les  expériences 
de  Charpentier  et  Butte  montrent  bien  que  la  désoxygénation  pro- 
gressive du  sang  maternel  finit  par  amener  la  mort  du  fœtus,  il 
reste  encore  à  déterminer,  d'une  manière  précise,  à  quel  degré 
elle  doit  être  poussée  pour  conduire  à  ce  résultat. 

'  WERTSEiHEa  et  Meteh,  InCueDca  de  l'aniliiM  et  des  toluidiues  sur  la  cape- 
cité  respiraloira  et  la  lemparsture  (C.  /{.  de  it  Soc.  de  Bicl.,  janvier  1885;, 
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Ceqne  aouB  vouloas  Burtout  faire  reBSortir  ici,  c'est  que  dans  le 
Btng  de  la  mère  l'hémo^lobioe  était,  en  majeure  partie,  trans- 
lonnéB  en  mâthénaoglobioe,  tuidîs  que  celte  transforma tioD  ne 
s'était  pas  opérée  dans  le  &an^  du  fœtus.  Par  conséquent,  U  subs- 
tance tiaique  n'avait  pas  paesé  dans  la  circulation  fœtale.  Ce  fait 
peut  surprendre  :  car  il  est  évideat  que  l'aniline  et  la  métotolui- 
diiie  absorbées  dans  le  tube  digestif  de  la  mère  doivent  se  trouver 
dans  son  sang  à  l'état  de  aels  solubles  et  particulièrement  à  l'état 
de  chlorhydrate.  Et  l'on  eat  assez  disposée  croii-e  que  toutes  les 
oibstanoes  solubles  et  facilement  difTueibles  passent  à  travers  le 
placenta.  Quelques  expéiimenta  leurs  sont  sllés,  il  est  vrai,  jusqu'à 
avancer  que  ce  dernier  est  un  organe  d'hématome  seulement  et 
Don  de  nutrition  '.  Les  recherches  de  Porak  sur  l'absorption  pla- 
centaire, celles  plus  récentes  de  Cohnstein  et  Zuntz  sulU^ent  pour 
démoatrer  que  celle  opinion  est  erronée  •• 

U  est  certain  cependant  qu'il  se  fait  une  sorte  desélection  au  niveau 
dn  placenta  etqueloutes  les  substances  dissoutes  ne  traversent  pas 
cet  organe.  En  effet,  Zuntz  lui-même  a  observé  que  sion  injecte  de 
l'iadigo-sulfale  de  soude  dans  la  veine  jugulaire  d'une  lapine 
pleine  on  retrouve  la  coloration  hieue  dans  le  liquide  amniotique, 
et  non  dans  le  sang  du  ftetus  ni  dans  aucun  de  ses  organes.  L'io- 
dure  de  potassium  se  comporterait  de  même  dans  certains  cas, 
d'après  Krukenherg  '.  Mais  les  exemples  de  ce  genre  bien  dé- 
mantréssont  rares. 

Les  expériences  faites  avec  des  substances  telles  que  l'aniline 
ont  cet  avantage  qu'un  simple  examen  spectroscopique  prrmet  de 
recoDOBitre  si  le  pa^^sage  à  travers  le  placenta  a  en  lieu  ou  non. 
On  objectera  peut-être  que  l'aniline  et  la  métaloluidine  ont  pu  pé- 
oëlrer  dans  le  sang  du  fœtus,  mais  à  si  faible  dose  que  la  trans- 
formation de  l'hémoglobine  ne  s'est  pas  produite.  Or,  nous  nous 
sommes  assurés  que  si  on  injecte  dans  une  veine  à  un  chien  adulte 
un  centigramme  de  chlorhydrate  d'aniline  par  kilogramme  on  peut, 
au  bout  de  quinze  à  vingt  minutes,  trouver  dans  son  sang  la  raie 
de  la  mélhémoglobine  très  nette,  et  la  dose  limite  est  certainement 
encore  inférieure.  11  en  faudrait  donc  une  bien  faible  quanlité  pour 
faire  apparaître  chez  le  fœlus  la  bande  caractéristique. 

Une  autre  conséquence  qui  parait  au  premier  abord  résulter  des 
observations  précédentes,  c'esL  que  le  placenta  empêche  le  pas- 

'  On,  Areb.  f.  G^Dmk.,  Bd  XXVII,  p.  129. 

•  PBigerS  Arcb.,  Bd  XLIl,  p.  3«. 

•  Arcb.  l.  Gïomk.,  Itfti3,  Bd  XXII,  p.  1. 
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sage  non  seulement  de  l'aniline,  mais  encore  de  l'hémoglobine  et 
de  la  méthémoglobine  en  solution  dans  le  placenta.  S'il  était  vrai, 
en  effet, que  l'aniline  détruiee  les  globules  rouge8,on  pourrait  s'at- 
tendre à  ce  que  la  méthémoglobine  mise  en  liberté  passe  du 
pta&ma  de  la  mare  dans  celui  du  fœtus  *.  Or,  on  a  vu  qu'elle  ne 
s'y  trouve  pas.  Il  ne  faudrait  pas  en  conclure  toutefois  que  les  vil- 
losités  placentaires  font  obstacle  â  son  passage.  Si  celui-ci  ne  s'est 
pas  effectué,  c'est  pour  un  motif  différent.  Nous  avons,  en  effet, 
constaté  que  pendant  une  assez  longue  période  de  l'intoxication  psr 
l 'aniline  l'ox  y  hémoglobine  et  la  méthémoglobine  ne  sont  pas  encore 
en  liberté  dans  le  plasma  •.  Un  certain  nombre  de  substances, 
comme  l'a  montré  Hayem,  produisent  la  transformation  de  l'hémo- 
globine in  silu,  c'est-à-dire  que  la  méthémoglobinhémie  est  intra- 
globulaire;  l'aniline  est  dans  ce  cas,  au  moins  pendant  une  cer- 
taine période  de  l'intoxication. 

Par  conséquent,  les  faits  précédents  ne  peuvent  nous  apprendre 
si  l'oxyhémoglobiae,  la  méthémoglobine  en  solution  dans  le 
plasma,  traversent  le  placenta,  comme  dans  certaines  conditions 
elles  passent  par  le  rein  pour  apparaître  dans  l'urine.  C'est  une 
question  que  nous  nous  proposons  d'étudier  avec  les  substances 
appropriées,  dès  que  nous  aurons  à  notre  disposition  les  sujets 
d'expérience. 

*  Nous  at  parlons  paa  du  pasaiga  de  la  méthémogiobiae  dans  le  liquida 
amuiolique,  parce  que  Wieacr  a  montré  qua  chei  les  chiennes  les  substances 
Bolubles  injectées  à  la  mère  ne  se  trouvaient  pasdansce  liquide  l'^rcb./.  Cyattk.. 
Bd  XXIII,  p.  183). 

*  Arebirea  de  Physiologie,  juillet  1889,  p.  415. 
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DE  L'INFLUENCE  DE  LA  PYRODINE 

8DR  LA  CAPACITÉ  RESPIRATOIRB  DU  BAHD  ET  SUS  LA  TCMPinATURB 
Par    E.  WERTHCIHER    «1    E.    «ICVER 


Dreschfeld  vient  d'introduire  récemment  dans  la  thérapeutique 
l'acétyl-phéDyibydrazine  ou  pyrodine.  Loo  propriétés  antither- 
miques  de  ce  corps  ont  été  étudiées  eu  France  par  MM,  Lépine  et 
Lemoine.  Il  vient  s'ajouter  à  toute  cette  série  de  composés  qui  sl- 
tèrenl  les  globules  rouges  du  sang  et  y  forment  de  la  méthémo- 
^obine.  Comme  nous  avione  constaté  que  pour  tout  un  groupe 
d'ageats  semblables  l'abaissement  de  la  température  était,  dans 
aae  certaine  mesure,  proportionnel  à  l'altération  de  l'hémoglobine 
et  par  conséquent  à  la  diminution  de  la  capacilé  respiratoire  du 
sang,  nous  avons  recherché  s'il  en  était  de  même  pour  la  pyro- 
dioe.  La  chute  de  la  température  étant  relativement  faible,  on 
devait  s'attendre  à  ce  que  le  pouvoir  d'absorption  du  sang  par 
l'oiygène  eût,  de  son  c&Xé,  peu  diminué.  C'est,  en  effet,  ce  qu'on  a 
obsaryé,  comme  le  montrent  les  expériencs  suivantes  : 

I  —  Ua  chien  de  ^'■s,300  reçoit  à  11  heures  et  demie  1(',06,  soit 
!0  wntigramines  de  pyrodine  par  kilogramme.  Température  rectale  : 
3S*.  AviDt  l'ingestiou  de  la  substance  toxique,  on  a  relira  quelques 
centimètres  cubes  de  sang  qui  ont  été  déflbrinés  et  egilés  dana  un  fla- 
con pendant  15  minutes.  La  capacité  respiratoire  de  ce  sang,  mesui-ée 
an  cobrimàlre,  a  été  de  S3,6. 

A  4  beares  30,  soit  cinq  heures  après  l'injection,  la  température  rec- 
tale est  36,8.  Le  aang  qu'on  extrait  de  l'artère  féaiora'.a  a  une  colora- 
tion noire.  Il  est  déflbriaé,  agité  peudaut  15  miaules  dans  un  flacon 
d'une  caracitë  d'un  litre,  puis  frondé  et  filtré  à  travers  un  linge  poar 
le  déban-asser  des  bulles  de  gaz.  On  en  introduit  25  centimètres  dans 
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la  pompe.  Celte  analyse  doane,  apréa  réduction  à  O  et  à  760  millimè- 
tres, les  chiffres  suivants  : 

0 16,7  0,/0 

CO* 84,1 

A« 1,5 

II.  —  Chien  de  3  kilogrammes.  60  centigrammes  de  pyrodine.  Au 
bout  de  cinq  heures,  température  rectale  96,3,  et  capacité  respira- 
toire 16. 

lit.  —  Chien  de  5  kilogrammes.  Reçoit  1  gramme  de  pyrodlne  i 
6  heures  du  soir.  Le  lendemain  malin,  à  If  heures,  lampér<iture  rec- 
tale â6, 4,  cnpacité  respiraldire  16,7. 

On  voit  qu'en  moyenne,  au  bout  de  quelques  heures,  la  tempe- 
rature  est  comprise  entre  36  et  37"  et  la  capncité  respiratoire  entre 
16  et  17.  Rappelons  comparativement  qu'avec  l'aniline ,  par 
exemple,  si  la  première  tombe  à  32°  et  au-dessous,  la  seconde  ne 
sera  plus  que  d'environ  7  0/0.  Il  existe  donc  une  relation  étroite 
entre  les  deux  elTels  produits  par  certaines  substances  toxiques. 

L'on  s'bxplique  facilement  pourquoi  il  en  est  ainsi,  sil'on  admet 
que  la  chute  de  la  température  n'est  que  la  conséquence  de  Taité- 
ration  de  l'hémoglobine,  laquelle  entraine  elle-même  à  sa  suite  un 
ralentissement  des  combustions  organiques.  MM.  Brouardel  et 
Ixiyé  ont  interprété  de  la  même  façon  les  propriétés  a nti thermiques 
de  la  kairine  el  de  la  thalline  <.  Si  cette  opinion  est  exacte,  il 
s'ensuit  aussi  que  moins  la  destruction  des  hématies  et  la  trans- 
formation de  rhémoglobine  sont  complètes,  moins  la  température 
doit  être  influencée.  La  pyrodlne  fournit  un  nouvel  exemple  oon- 
firmatif  de  celte  manière  de  voir.  Celle-ci,  cependant,  n'est  pas  ac- 
ceptée par  tous.  Gomme  toutes  ces  substances  sont  en  même  temps 
des  nervins,  c'est-à-dire  qu'ellt-s  ont  une  influence  incontestable  sur 
le  système  nerveux,  on  a  snppoEîé  que  c'est  par  son  intermédiaire 
qu'elles  réagissent  sur  les  phénomènes  de  nutrition  pour  abaisser 
la  température.  Si  nous  nous  en  rapportons  aux  résultats  de  nos 
expériences,  leur  action  serait  plus  simple  et  plus  immédiate,  puis- 
qu'elle s'exerce  directement  sur  le  liquide  sanguin.  Du  moins  pa- 
rait-il en  ôlre  ainsi  pour  les  substances  avec  lesquelles  nous  avons 
expérimenté. 

'  Soc.  de  Biol.,  1885. 
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Preuves  de  F  insignifiance  d'une  expérienee  célèbre  de  ^fM.  Victnr 
Horsiey  et  Beevor  sur  les  centres  appelés  moteurs  ;  par  H.  Bnowa- 


MM,  Horsiey  et  Beevor  ont  trouvé  qu'une  certaine  partie  de  l'écoroe 
cérébrale,  chet  le  singe,  détenniae,  lorsqu'on  la  galvanise,  uq  mon- 
vemeul  du  pouce.  Ces  habiles  pliysiologisles  ont  montré  leur  expérience 
au  Congrès  de  physiologie,  k  Bâte,  en  septembre  dernier.  Ils  en  avaient 
aussi  rendu  témoin  la  Société  de  biologie,  il  y  a  deux  ou  trois  ans. 

A't-on  le  droit  de  tirer  de  ce  Tait  la  conclusion  que  le  centre 
psycho-mol eur  du  pouce  existe  dans  la  partie  de  l'écorce  cérébrale 
donl  l'iiTilation  détermine  le  monvement  de  ce  doigt?  Par  les  raisone 
que  je  vais  éuumérer,  je  puis  certainement  dire  .-  non  ! 

I.  —  S'il  faut  conclure  de  ce  qu'un  mouvement  se  produit  è  peu 
près  toujours  et  même  toujours,  dans  une  certaine  partie,  sous  l'in- 
Oueiice  d'une  irritation,  dans  une  certaine  autre,  il  nous  faudra  con- 
clure aussi  que  le  centre  psycho  moteur  des  muscles  de  la  face  qui 
donnent  lieu  à  un  acte  semblable  h  celui  du  rire,  lorsqu'un  chatouille 
la  peau  de  la  plante  du  pied,  se  trouve  dans  cette  peau.  L'effet  de  ce  cha- 
touillement est  mêmepeal-étre  plus  certainement  constant  que  celui  de 
l'irritation  du  prétendu  centre  psycbo-moleur  du  pouce.  Tous  les 
mouvements  réQexes  constants  dans  l'organisme  fourniraient  un  argu- 
ment semblable  contre  la  valeur  du  fait  des  physiologistes  anglais. 

On  essayera  certainement  de  montrer  que  les  faits  que  je  considère 
comme  semblables  à  celui  des  physiologistes  anglais  en  diffèrent  parce 
<[QB,  dans  mes  cas,  c'est  la  peau  ou  une  muqueuse  que  l'on  irrite  et  que 
ce  sont  I&  des  types  d'action  réfleie,  tandis  que  dans  l'autre  cas  l'ir* 
rilalian  est  appliquée  à  des  parties  des  centres  nerveux  qu'on  suppose 
être  en  communication  directe  avec  la  masse  musculaire  qui  est 
mise  en  mouvement. 
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Je  dirai  d'abord  i  l'égard  de  cet  argument  que  t'anatomie  dëmonlre 
positivement  qu'il  n'y  a  pas  continuité  de  flbrea  nerveuses  des  cealroa 
supposés  moteurs  jusqu'aux  muscles.  Mais  il  y  a  plus,  j'ai  montré  que 
la  partie  du  bulbe  rachidieo  et  du  pont  de  Varole  que  les  cliniciens 
considèrent  comme  contenant  les  Gbres  nerveuses  motrices  des 
membres,  —  le  cordon  pyramidal,  ^  loin  de  donner  lieu  à  des  mon- 
vemeats  en  harmonie  avec  la  théorie,  lorsqu'on  les  irrite  mécanique- 
ment ou  galvaniquement,  produisent  neuf  fois  sur  dix  des  mouvements 
dins  les  membres  du  côté  correspondant.  On  peut,  comme  Je  l'aï 
signalé,  avoir  aieément  la  preuve  que  ces  mouvements  sont  des 
actes  réflexee,  car  après  avoir  coupé  transversalement  une  pyramide 
antérieure  si  on  irrite  mécaniquement  ou  galvaniquement  (avec 
toutes  les  précautions  nécessaires)  soit  la  surface  de  section  infé- 
rieure, soit  la  supérieure,  on  obtient,  dans  l'an  comme  dans  rautre 
cas,  neuf  fois  sur  dix,  des  mouvements  du  côté  correspondant.  Or, 
dans  ces  deux  cas,  des  expériences  décisives  m'ont  montré  que  l'irri- 
lation  passe  d'abord  dans  le  cdié  opposé  de  l'encéphale  et  de  la 
moelle,  et  de  là  gagne  le  côté  de  ce  dernier  organe  qui  correspond 
i  celui  de  l'irritation.  Cela  démontre  bien  que  les  mouvements 
causés  par  l'irritation  du  cordon  pyramidal  sont  de  l'ordre  des  actes 
réflexes. 

Si  une  partie  de  l'encéphale  étant  irritée  donne  lieu  à  des  mon- 
vements  rSIlexee,  il  n'y  a  oucune  raison  pour  déclarer  qu'il  soit 
impossible  que  d'autres  parties,  comme  les  prétendus  centres  psycho- 
moteui-s,  ne  produisent  aussi  quand  on  les  irrite  de  simples  mouvements 
réflexes.  Je  suis  loin  d'afGrmer  qu'il  en  soit  einsi,  mais,  je  lo  répète: 
les  mouvements  dus  à  l'excitation  de  ce  qu'on  appelle  centres  moteurs 
peuvent  être  purement  réflexes. 

n.  —  MM.  Ilorsiey  et  Beever,  comme  Ions  les  cliniciens  et  nombre 
d'expérimentateurs,  s'imaginent  que  les  mouvements  d'un  membre  ou 
d'une  partie  de  membre  à  gauche  quand  certains  points  de  la  couche  cor- 
lioale  à  cjroitc  sont  irrités,  ont  lien  parce  que  l'irritation  a  été  transmise 
h  la  capsule  interne,  puis  au  pédoncule  cérébral,  du  côté  droit,  et  de  là 
a  passé  à  la  moelle  épiniëre  A  gaaebe  soit  par  les  Dbres  de  décusealion 
des  pyramiJes  antérieures  (suivant  les  cliniciens),  soit  par  les  fibres  qni 
s'enlre-croisent  dans  le  port  (suivant  quelques  expérimentateurs).  Or, 
ainsi  que  je  l'ai  trouvé,  après  la  section  du  pêdoucnle  cérébral  droit,  la 
galvanisation  descentresdits  moteurs  à  t/rojVe,  loin  d'être  devenue  inca- 
pable de  mettre  en  mouvement  les  membi-es  et  le  pouce  i  gauche,  déter- 
mine, au  contraire,  dans  ces  parties  des  mouvements  pins  forts  qu'avant 
cette  seotioa.  On  ne  peut  donc  pas  considérer  la  partie  de  l'éeorce 
céi'ébrale  qu'on  irrite  comme  douée  de  puissance  motrice  volontaire,  i 
moins  d'abandonner  la  notion  quelorsqui»  cette  puissance  est  mise  en 
jeu,  c'est  par  des  Obres  passant  de  droiio  A  gaacbe  dans  le  cerveau 
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(■odessiude  labaso  de  l'encéphale)  qu'elle  agit  pour  mouvoir  les  mem- 
Jirea  gauches. 

m.  —  A  propos  du  centre  moteur  du  pouce  (pour  lai,  du  reste,  comme 
pour  les  autres  cenlrea  moteurs),  je  rappel lersi  les  faits  que  j'ai  réoem- 
fQsnl  signalés  &  Société  de  biologie  et  à  l'Académie  des  scienosB,  et  qui 
mantrant  que,  suivant  la  position  de  la  tâte  d'un  mammifère  (dans  oer- 
Uinea  circonstances),  la  môme  OKcitatiou  an  môme  point  de  la  sons 
eicito -motrice  corticale  détermine  des  mouvements  doe  membres  da 
cAté  oppoaé  ou  du  cAlé  correspondant  à  colui  de  l'irritation.  Toute  la 
Tslear  des  faits  d'irritation  de  la  zone  dite  motrice  de  l'écorM  céré- 
brale, d'après  les  expériences  de  Frilsch  ot  Hitzig,  de  David  Février, 
de  Horslsf  et  Beevor  et  tant  d'autres,  est  certainement  annulée  par  des 
eipériences  démontrant  que  la  même  partie  d'un  côté  de  cette  zone  est 
capable  de  produire,  suivant  les  circonstances,  des  mouvements  identi- 
qaeB,  tantôt  dans  les  membres  do  côté  opposé,  tantôt  dans  ceux 
da  côté  correspondant.  Si  l'on  vent  persialer  k  considérer  les 
maoTsmeats  produits  comme  la  preuve  que  la  partie  du  cerveau 
irrilée  est  le  œnlrs  psycho-moteur  des  membres  ou  de  la  partie 
d'an  membre,  mis  en  action,  il  faut  alors  admettra  que  chacune 
des  zones  motrices,  celte  de  gauche  comme  celle  de  droite, 
poMode  deux  centrée  psycho -moteurs  :  l'un  pour  les  membres  droits, 
l'autre  pour  les  membres  gauches.  Je  ne  repousserais  pas  cette  con- 
dosion  si  je  ne  savais  que  la  destruction  de  ces  prétendus  centres 
moleora  des  deux  côtés,  chez  l'homme  comme  chez  les  animaux,  peut 
ne  pas  causer  de  paralysie. 

IV.  — 11  ressort  des  différents  faits  et  arguments  que  j'ai  exposés 
ipie  l'expérieuce  de  MM.  Horsley  et  Ueevor  est  absolument  insigaiQante 
ea  tant  que  fait  k  l'appui  de  la  doctrine  des  centres  psycho-moteurs,  et 
que  l'explication  probable  du  mouvement  du  pouce,  que  ces  habiles 
expérimentateurs  savent  produire,  est  que  c'est  un  pur  acte  réflexe. 


fioaveanx  faits  relatifs  à  Tinjectioa  eoua-catanée,  chez  r/iomme, 
dan  liquide  extrait  de  testicules  de  mammifères;  par  M.  Brown- 
Skouaro. 

Depuis  la  publication  du  numéro  d'octobre  de  ce  journal,  qui  contient 
deux  mémoires  '  de  moi  sur  le  liquide  testiculaire,  un  grand  nombre 

'  Vorn  CM  deox  mjmoiree,  p.  6&1  et  739. 
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de  Taits,  capables  d'ialéreaser  les  physiologistes  comme  les  mUecins, 
sont  veaus  à  n 


I.  —  Parmi  ceux  de  ces  ruits  que  je  erois  utils  de  faira  connaître,  il 
y  en  a  quelques-uns  que  je  orais  devoir  msnlionner  tout  d'abord,  non 
senlemant  à  cause  de  leur  très  grande  importance,  mais  aussi  parce 
qu'ils  ont  été  observés  et  publiés  par  un  jeune  médecin,  le  D''  H.  Suzor, 
dont  je  connais  le  savoir  et  la  scrupuleuse  exactitude.  J'ajoute  que 
«et  excellent  observateur  a  été  l'élève  de  mon  illustre  confrère  M.  Pas- 
teur et  le  mien. 

C'est  dans  mon  paya,  l'Ile  Maurice,  où  il  y  a  beaucaup  de  lépreux, 
que  M.  Suzor,  mon  compatriote,  a  fait  sur  deux  de  ces  iororlunés 
l'application  de  la  méthode  d'injections  sous-cutanées  de  liquide  testi- 
flulaire.  Son  travail  a  été  lu  par  lui  i  la  Société  des  arts  et  des 
sciences  de  Port-Louis,  le  S6  octobre  dernier.  Il  contient  trois  obaer- 
vations,  dont  deux,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  sont  relatives  à  des  lépreux, 
«t  dont  la  troisième  a  pour  objet  une  malade  atteinte  de  la  terrible 
malaria,  qui  règne  depuis  nombre  d'années  à  Maurice.  Cos  trois  faite 
montrent  bien  la  grande  puissance  de  la  liqueur  tesliculaire  sur  le 
«ystème  nerveux,  et  comme  ils  courent  le  risque  de  n'être  jamais 
connus  en  Europe,  je  vais  les  rapporter  saus  les  abréger  beaucoup. 

Obb.  1.  —  M.  X...,  30  acB,  aiteint  da  lùpre  tuberculeuse,  peut  à  peine  mar- 
cher, tant  il  esl  faible.  Il  a  perdu  tous  se.i  ongles;  les  doigts  elles  mains,  triplés 
-de  volume,  sonl  rigides,  ulcéréB,  saignanls  Appétit  el  eommeil  nuls  ;  yeux 
rougas,  enDamméa;  photophobie  Ivès  notable;  douleurs  partout;  pieds  (rps 
endâs;  la  majeure  partie  du  lempa  au  lit  ou  accroupi  sur  le  plaocher.  Peu 
d'effet  par  loa  premières  iDJectioDs  ;  maïs  les  suivantes  ont  donné  des  ri^sul- 
tais  tréa  appréciablca.  Il  a  pu  écrire  une  lettre  de  19  pages  avec  uue  écritura 
irèa  ferme.  Douze  jours  après  la  derniùrc  injection,  M  Suzor  a  ronslalé  qu'il 
est  plein  de  vie  ;  il  purle  baul  et  vile,  marche  ou  sa  reinue  sans  cesse.  I.»  mnin 
droite  sû  J'urine  arec  facUité;  la  plupart  des  alcères  sont  en  voie  rfe  cîcalri- 
■Mlioù  ;  les  pieda  sitat  dégoaBis;  les  yeax,  beaucoup  moins  enûammés,  sup- 
portent facUcmeat  une  lumière  asse^  riVe;  les  douleurs  oui  presque  corn- 
plètemeut  disparu;  nomaicil  meilleur;  appétit  boa. 

Obb.  II.  —  Z....  40  ans,  lèpre  à  forme  nerveuse.  Doigts  typiquement  incurvés 
CQ  forme  de  marteau,  troia  ulcères  profonds  a  la  plante  des  pieds;  les  yeux 
rouges;  photophobie;  anËmie  ;  faiblease  Irùs  grande;  insomnie.  Diii  les  pre- 
mières injections,  elTets  très  accentués.  Sommeil  très  aaii'lioré  ;  sfDtimeal 
■  ioaccoulamé  de  vigueur.  Il  portait  avec  peine  un  seul  arrosoir  d'eau;  aa- 
■JouriThui  il  en  porte  deux  avec  fieilité.  11  marchait  autrefois  avec  dinlcullé, 
s'arrélant  à  chaque  Instant  pour  aoufOer,  époumonné,  le  cœur  battant  très 
vite.  Aujourd'hui  il  tait  d'une  traite  une  coursa  rfe  trois  milles  et  aulaut  pour 
revtair  {plus  de  'J  kilomètres  l/îj.  L'appétit  est  devenu  excellent;  les  yeux 
aoal  complètement  derougia  et  la  lumière  du  jour  (dans  un  pays  ialsriro- 
picalj  ae  J'incommode  plus;  pieds  complètement  dégonOés.  L'an  dea  ulcères 
est  complitemeut  cicatrisé,  les  deux  autres  en  voie  de  eioalrisatioa. 
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Osa.  III.  —  Mp-  X...,  SO  SD*,  Jauae,  animiée,  abattue  '{Ur  fièvre  roalaritla 
quolidirntie,  laoguiBMDte,  IraTaillanl  avec  peine  «t  sans  entrala.  Après  une 
«eule  injeelion,  elle  se  Mal  toute  regaillerdie;  la  fièvre  intermîttenle  disparaft 
et  ta  maUda  reilavienL  vive,  active,  gaie  '. 

Lei  Taits  du  IV  Siizor,  observateur  consciencieux  et  exact,  ont  la 
plue  haute  imporlaoce,  dod  seulement  au  point  de  vue  Ihéra  peu  tiqua, 
nuis  aussi  au  point  da  vue  physiologique.  On  sait  que  chez  les  lépreux 
les  attêratioas  de  nutrition,  les  gangrènes,  les  ulcères  dépendent, 
eomme  les  .douleurs,  d'irritations  de  U  moelle  épinière  et  des  nerf^; 
Ou  peni  donc  coni|ireniire  comment  des  changements  dynamiques  daoa 
le  système  nerveux,  et  surtout  dsns  la  moelle  épinière,  ont  pu  faire 
disparaître  ces  irritations  et  produire  des  cicatrisations.  Incontesta- 
blement, au  point  de  vue  physiolog-ique,  on  a,  dans  ces  Taits,  la  preuve 
décisive  d'une  action  des  plus  énergiques  de  la  liqueur  sperniatiqufl 
sur  la  moelle  épinière. 

II.  —  Un  autre  fait  estrèmament  remarquable  est  celui  d'un  mé* 
decia  de  Paris  dont  j'ai  déjà  parlé,  annonçsnt  qu'il  s'était  amélioré  ' 
{Archives,  oct.  1889,  p.  745).  Dans  la  dernière  lettre  où  le  D'  Variot 
m'a  parlé  de  lui,  il  dit  :  i  Le  D'  X.. .,  débilité,  infécond  et  devenu  im- 
puissant (sTsnl  le  traitement),  a  continué  avec  persévérance  à  se  faire 
iBjKier.  Actuelleioeat  il  a  récupéré  absolument  la  puissance  génitale; 
sa  saaié  géntirale  s'est  affermie  et  il  a  repris  son  activité  psychique 
ordiaaire  et  son  activilo  professionnelle.  «  Il  ajoute  que  c'est  un  des 
beaux  succès  de  le  méthode.  Cela  n'e^t  pas  douteux  ;  mais  ce  qui  ne 
l'est  pas  moins,  au  point  de  vue-  physiologique,  c'est  la  preuve  de 


'  Le  travail  du  D'  Suior  a  paru  dans  la  compLB  rendu  îles  séances  de  la 
Société  des  arts  et  des  scioncBs,  dans  le  Ceroéen,  journal  de  l'ilc  Maurice, 
Il  B  octobre  1889. 

'  Ce  bit  est  assez  imporiant  pour  que  j'en  donne  ici  quelques  di'tnils.  Voici 
à  peu  près  ce  qu'a  écrit  le  D'  Variol  au  sujet  de  ce  malade  :  •  D'  X...,  agi 
de  3S  ana,  soigné  depuis  plus  d'un  an  pour  une  impuiasaace  presque  absolue. 
Malgré  des  bleanorrhagies  et  une  Épididj'iaita  double,  la  puidGance  ^liaitale 
avait  persisté  jusqu'à  33  sus.  A  l'impuissance  so  joignaient  des  c;iuses  mo- 
rales qui  avaient  contribué  à  jeter  le  malade  dans  la  Irislesss  et  t'aliatlemeoL 
La  première  injection  Tut  Taite  le  5  aoill  ;  aiicua  elTel  no  ao  moDlra*;  la  seconde 
fnl  Tailele  7;  aucun  phénomène  ne  fui  observé  les  4  ou  5  jours  suivants.  Dans 
h  nait  dn  il  au  12,  érection  suivie  d'éjacnlation  avec  sensation  voluptueuse. 
L'appétit  augmenta  d'une  façon  notable;  la  torf.e  musculaire  s'accrut  ;  50  au 
d]nanomélrâ  au  lieu  de  40.  Troisième   injeclion  le  14  aoilt  ;  insomnie  la   nuit 

(In  mois  après  U  première  Injection,  l'étal  moral  est  mailleur;  les  rapports 
l^nilaui  sont  possibles,   mais  non  rréquenis.   Le  résultat  final  est  rapporté 

ci-dessus. 
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la  puisaaace  dynamogéniaate  du  liquida  testioaUire  sur  les  cenirn 
nerveux,  et  surloul  sur  la  moella  ëpiaière. 

III.  —  Nous  devons  eu  ly  H.-C.  Brainerd,  de  Cleveland,  Ohio 
(États-Unis)  un  travail  très  digne  d'intérâl,  montrant  que  dans  lea  cas 
les  plus  variés  d'afFaiblisBement  la  liqueur  extraite  de  testicules  d'ani- 
maux peut  être  employée  avec  le  plus  grand  succès,  chez  rhomma,  en 
injections  sous-cutsnées  '.  Au  moment  où  ii  a  publié  les  résultats 
généraux  que  je  vais  exposer,  il  avait  Tait  de  ces  injections  sui-  plus 
de  200  individus,  dont  19  du  sexe  féminin.  Il  divise  ses  cas  comme  il 
suit  :  une  classe  contenant  les  individus  qui  n'ont  éprouvé  aucun  bé- 
néfice de  ces  injections-  une  seconde  classe  comprenaal  des  individus 
qui  étaient  faibles  sans  être  malades  ;  une  troisième,  de  beaucoup  la 
plus  nombreuse,  contenant  des  gens  eflaihlis  par  des  maladies  di- 
verses. L'auteur  dit  :  >  Le  fluide  employé,  daos  tous  les  cas,  a  été  pris 
des  glandes  (spermaliques)  d'un  moulnn  jeune  et  en  bonne  eaaté,  que 
l'on  avait  tenu  isolé  pendant  vingt-quatre  heures  au  moins  el  bien 
nouri-i.  Pour  sgir  en  harmonie  avec  la  théorie  de  la  résorption,  on 
liait  les  veines  spermatiques  et  le  vaisseau  déférent  aussi  loin  du  tes- 
ticule que  passible,  avant  de  faire  l'ablation  de  l'organe.  Celle-ci  faite, 
on  exprimait  avec  soin,  par  pression,  le  fluide  contenu  densles  veines 
spermatiques,  puis  on  vidait  l'épididyme  et  le  vaisseau  déférent,  on 
mêlait  ces  deux  fluides  avec  une  égale  quantité  d'eau  distillée,  el  l'on 
faisait  passer  cette  dilution  à  travers  un  filtre  en  papier.  Tous  les 
vases  et  inetrumenis  employée  avaient  été  lavés  avec  grand  soin  daus 
une  solution  concenlrée  de  sublimé  corrosif  et  desséchés  à  l'aide  d'al- 
cool. Un  fluide  ainsi  préparé  contenait  tous  les  éléments  désirés.  Il  ne 
s'y  trouvait  pas  de  bactéries  et,  étant  employé  pendant  les  six  heures 
qui  suivaient  la  préparation,  n'a  jamais  produit  de  trouble  local.  > 

11  ajoute  :  ■  Dans  la  plupart  des  cas,  l'injection  hypodermique  a  été 
faite  à  l'insertion  du  deltoïde;  dans  les  cas  de  sciatique,  sur  le  nerf 
aciatiquc,  La  quantité  de  fluide  injectée  a  varié  d'un  quart  de  drachme 
à  un  drachme  (1  gr.  ni)...  >  •  Dès  après  la  première  injection, 
il  y  eut  un  bénéfice  évident  dans  nombre  de  cas  de  prostration  ou  de 
faiblesse,  musculaire  ou  nerveuse,  sans  maladie  organique  prononcée. 
Mais  dans  plusieurs  cas  d'hémiplégie  ou  de  paralysie  il  n'y  eut  pas 
d'avantage  marqué  avant  que  l'on  eût  fait  trois  ou  quatre  injections; 
mais  alors  une  amélioration  devint  manifeste.  ■ 

C'est  presque  entièrement  sur  des  personnes  intelligentes  «t  ayant 
reçu  une  bonne  éducation  que  l'auteur  a  opéré. 

Dans  la  première  de  ses  trois  classes  de  cas,  il  y  a  eu  surtout  des 
individus  souffrant  d'affections  structurales  ou  de  décrépilude,  de  ma- 


'  Voyei  Tho  mediMl  Worlil.  Philadelphie,  oclobor  1889,  p.  3! 
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tides  qae  loot  médeoia  inlellixent  reconnaîtrait  comme  no  pouvant 
recevoir  qu'un  traitement  palliatir.  11  y  a  eu  aussi  des  individus  pl&- 
UrariqneB  et  dont  l'aibiblissement  ne  dépendait  que  d'excès  d'alimen- 
tttim. 

La  seconde  classe  se  compose  de  27  individus  d'Age  moyen,  ayant 
des  professiona  libëralea  ou  s'occupaat  de  commerce,  ayaot  l'esprit 
ictiT,  mais  physiquement  faibles,  sans  maladie  organique.  Tous  on 
bénéScié  des  injections  immédiatement  et  d'une  manière  persistante. 

Ia  troisième  classe  se  compose  d'inilividus  malades  et  qui  ont  aussi 
bénéficié  de  ces  injections.  L'autour,  qui  ne  s'est  occupe  que  de  l'in- 
flaenee  Ihérapeuliqoe,  rapporta  les  cas  divers  qui  lui  ont  donné  du 
sDcoèa.  Pour  les  physiologistes,  il  sera  évident,  d'après  les  détails 
qui  suivent,  que  l'opinion  que  j'ai  émise  ft  l'égard  de  la  puissance 
dyDamogénique,  sur  les  centres  nerveux,  du  liquide  testiculaire  in- 
jecté soua  la  peau,  est  considérable.  Dans  la  plupart,  sinon  dans 
Ions  les  cas,  que  nous  allons  mentionner,  les  centres  nerveux  étaient 
tlTectés.  Je  puis  dire  que  si  ce  liquide  a  pu,  dans  de  tels  cas,  avoir 
tant  d'influence,  à  lorliori  en  aurait-il  chez  les  seuls  individus  dont 
je  m'étais  occupé,  les  vieillariis  ne  souffmnt  de  rien  que  de  la  fai- 
blesse générale  qui  accompagne  la  diminution  sénile  de  la  sécrétion 
Bperroatique. 

Voici,  ea  abrégé,  les  principaux  cas  rapportés  par  le  D'  Bminerd. 
Quatre  cas  à} hémiplégie,  dans  deux  desquels  l'amélioration  n'a  com- 
mencé qu'après  la  quatrième  injection.  Trois  cas  A'ataxie  locomotrice 
dont  l'auteur  dit  :  •  Ces  cas  ont  fourni  plus  qu'aucun  autre  des  effets 
raiorables  et  de  plus  en  plus  prononcés  '.  Dans  l'un  de  ces  cas, 
h  malade,  qui  ne  pouvait  marcher  qu'avec  la  plus  extrême  diflîcnlté, 
tprès  treize  iajeclions  pouvait  t  marcher  droit,  les  yeux  fermés  ••. 

11  rapporte  cinq  cas  de  rhumatisme  musculaire  et  quatre  de  sciatique, 
où  la  douleur  et  la  difQcultë  de  marcheront  diminué  notablement  ou 
mtrne  disparu  complètement  par  ce  mode  de  traitement.  Il  importe 
qae  j'ajoute  que  plusieurs  autres  médecins  ont  aussi  obtenu  des  effets 
iavorabies  très  marqués  contre  la  douleur.  Le  D' Suzor  a  aussi  observé 
u  fait  chez  ses  deux  lépreux. 

Le  D'  Brainerd  a  constaté  une  amélioration  plus  ou  moins  considé- 
nble  dans  sept  cas  d'impuissance  sexuelle.  L'insomnie,  due  à  des 
caases  très  variées,  a  aussi  été  l'objet  d'une  notable  amélioration.  Plu- 


'  Le  D'  E.  Dupor  m«  dil  qu'un  médecin  frani^aia  de  mérite,  qui  habile  San 
Pnaciaco,  a  guéri  un  aliiique  h  l'aide  de  ces  ÎDJecliong.  J'ai  déjà  dit  (Voyez 
le  Duméro  d'octobre  1389  des  Archivas,  noie,  p.714]  que  dans  ciuq  cas  d'ataxis 
locomotrice,  il  y  a  eu,  h  ma  connaissance,  une  amclioralion  des  plus  considé- 
rables  une  fois,  une  Légire  amélioration  dans  deux  cas,  cl  pas  d'eUel  marqué 
dut  deux  autres. 
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sieiKs  médecins,  parmi  lesquels  la  D'  Sazoï',  ont  amai  ai^alé  co  bit. 

Enfln,  dans  des  css  hivélérés  d'abus  d'opium  ou  de  whisky,  l'influenoe 

des injei^ lions  a  été  asMi  grande  pour  faire  abaudogner  c«e  dangereueet 

habitudes. 

Nous  us  savons  pas  comment  a  pu  agir  la  liqueur  testiculaire  dans 
quelques-uns  de  ues  cas,  mais  il  est  clair  que  rauf^mentatioa  de  puis- 
sance d'action  des  aentres  nerveux,  et  surtout  de  la  moelle  épinîère, 
s'est  montrée  d'une  manière  éclatante  dnns  le  plus  grund  nombrs 
de  ces  cas.  C'est  là  )e  cAté  physiolo^fique  important  de  ces  faits,  et 
c'est  CD  qui  m'a  conduit  à  les  mentionner, 

IV.  —  On  a  pu  voir  dans  mes  mëmoires  d'octobre  dernier,  comme 
dans  oelui-ci,  que  les  injections  de  liqueur  testiculaire  ont  pu  doDoer 
de  la  vigueur  aux  femmes  presque  aussi  bien  qu'aux  hommes.  Le  fait 
n'a  rien  d'étonnant:  la  moelle  épiniàre  de  la  femme  possédant  des 
propriétés  et  des  fonctions  semblables  à  celles  de  la  moelle  de  l'homme. 
L'analogie  des  eiïeta  dynamo^niques  de  la  liqueur  testiculaire,  inr 
jectée  SOUK  la  peau  dans  les  deux  sexes,  vient  ainsi  à  l'appui  de  la 
conclusion  qut  j'ai  tirée  de  mes  expériences  personnelles,  qui  est  que 
c'est  surtout  sur  la  muelle  épioière  que  celte  liqueur  agit. 

Le  Tait  que  l'injection  sous-cutanée  d'un  liquide  qui.  inconlestuble- 
ment,  est  surtout  du  sperme,  moins  les  animalcules  spcrmatiques 
(ceux-ci  ne  passent  pas  à  travers  les  bons  Qllres),  donne  lieu  è  quelque 
surprise  qunnd  ou  songe  que  tous  les  jours  des  femmes  tiès  alTaiblies 
gardent  dans  le  vagin,  après  le  coït,  une  quantité  de  sperme  au  moins 
aussi  grande,  en  général,  que  celle  de  liqueur  lesliculaira  que  l'on 
emploie  daus  une  injection  après  dilution. 

Nombre  de  questions  se  présentent  immédiatement  À  l'esprit  à  cet 
égard.  Je  n'en  mentionnerai  que  quelques-unes  : 

1°  Les  femmes,  alTaiblies  ou  non,  gagiient-elles  en  vigueur  quelque 
temps  après  le  coït,  lorsqu'il  u'osi  pas  trop  fréquemment  répété  î 

S°  Si  le  coU  n'est  pas  suivi,  chez  les  femmes,  d'une  augmentation 
très  notable  du  vigueur,  comme  c'est  le  cas  après  une  injection  de 
liqueur  testiculaire  de  mammifère,  à  quoi  est  due  la  difTcrcace  entre 
ces  deux  faitsî 

A  l'égard  de  la  première  de  ces  i]uei>tions,  je  puis  dire,  d'après  les 
réponses  que  j'ai  remues  d'un  certain  nombre  de  médecins  et  de  plu- 
sieurs savants  très  capables  de  bien  observer,  que  chez  les  femmes 
en  bonnu  santé,  vigoureuses  et  d'un  âge  peu  avancé,  ayant  des  règles 
normales,  avec  preuves  d'un  état  sain  des  ovaires,  le  coït  n'est  suivi 
d'aucun  elTet  notable  d'augmentation  des  forces.  \a  contraire,  dans  les 
deux  catégories 'suivantes  de  femmes,  il  y  a  une  augmentation  assez 
marquée  de  vigueur  après  le  coït.  Dans  i'un  de  ces  groupes  se  trou- 
vent des  femmes  jeunes  encore  ou  n'syant  pas  atteint  la  période  cri- 
tique, mais  chez  lesquelles  les  ovaires  n'agissent  pas  d'une  manière 
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Donnale  ;  dana  le  aflcond  groupe  se  Irouvenl  des  femmes  qui  ont  passé- 
Vige  critique.  Dans  ces  deux  c;ité;;ories,  le  coTI,  en  générnl,  s'il  n'est 
pas  uoe  BOurce  d'excilalloalrès  vive  et  s'il  n'est  pas  trop  rréquent,  esir 
en  ^Dénl,  suivi  d'un  bien-étr^  plus  ou  moins  mat-qué  et  d'uQe  aug- 
meatalion  de  force,  que  la  remme  soit  déjà  vigoureuse  ou  plus  oa 
moins  affaiblie.  Dans  un  mémoire  très  curieux,  le  D'  Maltéi  a  essayé 
depuis  longtemps  déjà'  de  montrer  que  le  coït  est  suivi,  chez  la 
hmrae,  d'une  angmentation  de  vigueur.  Il  a,  je  oroi«,  exagéré  un  ppu, 
et  il  n'a  pas  temi  asseï  compte  des  Diroonsleaces ;  mais  il  a  oertaine- 
meat  bien  montré  la  puiesaoce  spéciale  de  la  liqueur  spermatiqae, 
dans  les  deux  saxes,  comme  agent  invigoreteur. 

Pourquoi  n'y  a-t-il  pas  d'aussi  évidents  bonti  effets  i  la  suite  du  oolt 
qn'après  une  injection  de  liqueur  testicalaire  de  mammifère  sous  la 
pno?  La  question  est  à  résoudre  .  Il  est  possible  que  le  liquide  sper— 
'  nitique  des  mammifères  employés  jusqu'ici  soit  plus  puissante  que  le 
sperme  de  l'homme  ;  il  est  possible  aussi  que  l'absorption  se  fasse  mal 
par  U  muqueuse  vaginnie  ou  que  cette  muqueuse  produise  une  sécré- 
lion  altérant  la  partie  duide  du  speime  qui  peut  ëtr-e  absorbée. 

Quoi  qu'il  en  soil,  les  faits  qui  m'ont  servi  dans  cette  discussion 
éttbiiiisent,  comme  tant  d'autres,  que  dans  la  glande  spermatique  et 
dans  le  liquide  qu'elle  produit  se  trouve  une  substance  (ou  plusieui-B) 
capable  de  dynamogéaier  le  système  nei-veux  et  surtout  la  moello  épt- 


V.—  Le  D'  Variot,  le  D'  Villeneuve,  le  D'  Loomis  et  nombre  d'autres 
mêdeciasoatsoavent  éprouvé  des  échecs  après  des  injections  de  liqueur 
teslii-ulaire.  Il  va  sans  dire  que  nombre  de  causes  peuvent  empêcher 
l'action  dynamogénianle  de  ce  liquide  sur  la  moelle  epiiiière.  Mais  il 
importe  de  direquedans  une  grande  partie  des  cas,  où  aucun  effet 
favorable  n'a  été  observé,  les  injections  n'ont  été  faites  qu'une,  deux 
on  trois  fois.  Or,  l'étude  des  faite  qui  out  donné  des  résultats  très 
tïvorables  et  même  quelquefois  le  maximum  des  bons  effets  montre 
que  ce  n'est  qu'après  S,  4  ou  même  5  ou  6  injections  que  ces  effets  ee 
sont  mouifeslés.  C'est  ce  qui  ressort,  en  particulier,  et  du  cas  si  re- 
marquable d'un  médecin  de  Paris,  traité  par  le  D'  Variot,  et  dont  j'ai 
parlé  tout  à  l'beure,  et  de  plusieurs  caadu  D'  Brainerd,  ainsi  que  de 
l'uD  de  ceux  du  IK  Suior.  (Voyez  ci-dessus,  Obs  I.) 

Coaclosioa.  —  En  présence  des  faits  que  j'ai  exposes  dans  ce  travail 
et  de  ceux  qui  sont  rapportés  dans  mon  second  mémoire  d'octobre 
dernier  [Archives,  iSS9,  p.  140  et  suiv.),  il  est  clair  qu'il  faut  admettre 
que  l'injection  sous-culanée  d'un  liquide  relité  du  testicule  parfaitement 

'  De  la  tésorptioa  de  la  liqueur  séminale;  de  son  action  excttiate  aur 
l'homme  et  aar  la  femme  (Bruchure,  Paria,  187B). 
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frais  d'un  cobaye,  d'un  cbiao,  d'un  lapin  ou  d'un  mouton,  chez  un 
homme  ou  chez  une  femme,  débilité  par  maladie  ou  par  sénilité,  agit 
souvent  en  augmentant  notablement  la  puissance  d'action  du  syatème 
nerveux,  et  surtout  celle  de  la  moelle  épinière.  Il  est  clair  aussi  qu'il 
s'agit  là  d'une  augmentation  de  force,  d'une  dynamogénie,  et  non  du 
simple  effet  d'une  excitation,  o'est-à-dire  une  mise  en  jeu  de  puissance. 

P.  S.  —  J'si  annoncé  dans  les  Comptes  rendus  de  la  Société  de 
biologie  (juin  1889,  p.  420-21}  que  je  ferai  des  recherches  sur  l'emploi 
de  la  liqueur  testiculaire  injectée  dans  le  rectum.  Les  premières  expé- 
riences que  j'ai  faites  ont  donné  les  deux  résultats  suivants  :  1"  des 
elTels  dyuamogéniques  généraux  incontestables,  mois  cerlainemenl 
moindres  que  ceux  des  injecliops  sous-culanées;  2°  pas  d'effets  locaux 
(pas  de  douleurs),  bien  que  le  liquide  ail  été  injecté  non  filtré  el  sans 
addition  d'eau. 
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Phjsiologia  da  moavement.  —  Le  vol  des  oiseaux  (avec  1  plaoche  et 
164  flgares  dans  la  texte);  par  Ë.-J.  Marby,  de  l'inelitut,  professeur 
an  Collage  de  France.  Paris,  1890. 

Ptrmi  les  travaux  si  remarquables  de  mécanique  animale  de  l'émi- 
nent  auteur  de  cet  ouvrage,  si  coonu  à  la  fois  par  cette  espèce  de  tra- 
Tini  e(  sea  admirables  découvertes  relatives  i  la  méthode  graphique, 
il  n'en  cet  aucun  où  son  génie  ait  montré  à  la  fois  autant  de  souplesse 
et  de  profoodetir  qaa  dans  ses  recherches  si  persévérantes  sur  le  vol 
des  oiseaux. 

Mon  seulement  on  trouve  dans  ce  livre  un  exposé  aussi  complet 
qae  possible  des  faits  relatirs  à  l'étude  générale  du  vol  des  oiseaux, 
mais  encore  un  examen  Judicieux  et  savant  de  nombre  de  quqstions  de 
pbjsiologie  générale  ayant  quelque  connoxité  avec  le  sujet  générnl  de 
i'oDTrage.  Nous  croyons  utile  de  le  montrer  en  citant  un?  partie  de 
ce  que  Marey  dit  sur  le  rapport  des  muscles  de  l'aile  à  celui  du  corps 
d«  l'oiseau  :  ■  Aucun  animal  ne  présente,  annexés  A  son  appareil  lo- 
«imotaur,  des  muscles  aussi  développés  que  ceux  qui  agisseiil  sur 
l'aile  de  l'oiseau;  Borelli  avait  déjï  attiré  sur  ce  point  l'attention  des 
lia  la  ra  listes.  Les  mesures  que  j'ai  prises  sur  un  assez  grand  nombre 
d'espèces,  de  tailles  difTérentea,  ont  donné  ce  résultat  que  le  poids  des 
muieles  pectoraux  est  environ  1/6  de  celui  de  l'oiseau  tout  entier.  Or, 
eomme  le  travail  dont  un  muscle  est  capable  est  proportionnel  A  son 
poids,  on  peut  conclure  que  nulle  espèce  animale  u'est  apte  ^produire, 
pour  sa  locomotion,  autant  de  travail  que  l'oiseau.  C'est  pour  cela  que 
Itsaiiateurs  coisidérent  tous  comme  impossible  que  l'homme  trouve 
dans  ses  muscles  pectoraux  aasez  de  force  pour  voler,  s'il  réussit  ja- 
mais è  créer  des  appareils  mécaniques  sufilBammenl  parfaits.  Ceux  qui 
oui  admis  la  possibilité  du  vol  mécanique  avec  les  seules  forces  de 
rbon)me,ont  supposé  qu'il  consacrerait  du  moins  à  ce  travail  les  muscles 
de  s«  jambes.  Léonard  de  Vinci  nous  a  légué  sur  ce  point  d'impoi'- 
tanles  études  mécaniqueB...Oepuis  lors,  dans  les  tentatives  prématurées 
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qui  ont  été  faites  pour  adapter  i  l'homme  des  ailes  mécaniques,  c'est 
toujoursaux  membres  inférieurs  qu'on  a  demandé  le  travail  nécessaire 
pour  faire  agir  cas  organes.  ■  L'auteur  cite  ensuite  les  reoherclies  de 
I^gal  et  Reicbel,  qui  ont  trouvé  comme  lui  le  rapport  de  1/6  entre  le 
poids  des  muscles  pectoraux  et  celui  du  corps,  mais  que  de  grandes  dif- 
férences existent  entre  les  oiseaux  de  difTârents  types,  à  cet  égard. 
Ainsi  le  type  pigeon  pi-ésente  le  maximum  de  développement  des  mus- 
oies  pectoraux  -.  le  rapport  y  est  de  j-s  du  poids  du  corps.  A.  l'extrémité 
opposée  de  la  série  se  trouve  le  type  Laras  (mouette),  dont  les  pecto- 
raux ne  pèssnt  que  T-nTS  <'<'  poids  du  corps.  D'où  il  suit  que  la  vol  da 
pigeon  doit  dépenser  environ  trois  fois  plus  de  travail  que  celui  de  la 
mouette. 

On  peut  trouver  dans  cette  citation  le  style  si  clair  et  si  attrayant 
qui  caractérise  toutes  les  publications  de  mon  eioellent  confrère  et 


l.a  chaleur  animale  (avec  41  gravures  dans  le  texte]  ;  par  Ch.  Ricun, 
professeur  à  ta  Faculté  de  médecine.  Paris,  1889. 

Depuis  Iss  Leçons  si  originales  de  Claude  Bernard,  l'étude  de  la 
chaleur  animale  a  été  l'objet  d'un  nombre  très  considérsble  de  travasx 
très  originaux.  Nous  sommes  heureux  de  pouvoir  dire  que  si  c'est 
surtout  dans  d'autres  pays  que  ce  nombre  s  été  grand,  c'est  en  Frsuce 
qu'une  bonne  partie  des  reoherches  ayant  le  plus  de  valeur  ont  été 
faites.  Parmi  les  auteurs  de  ces  dernières  recherches,  ceux  qui  ont  le 
plus  contribué  aux  progrès  de  nos  connsissances  sont  l'auteur  lui- 
même  <lu  savant  livre  que  nous  voulons  signaler  à  nos  lecteurs,  puis, 
et  surtout,  son  maître,  l'illuBlre  chimiste  et  physicien  M.  Berihelot,  et, 
après  eux  MM.  d'Arsouval,  Marey,  Couty,  Maurel,  Gussot,  Leblond, 
Jousset,  Delmas,  Laborde,  P.  Bert,  Regnard,  FraD(;oi8  Franck  et  plu- 
sieurs élèves  de  M.  Ch.  Kichet,  MM.Gley,  Langlois,  Hanriot. 

Le  livre  de  mon  excellent  collaborateur  est  non  seulement  extrême- 
ment savant,  mais  plein  de  fsits  nouveaux  du  plus  haut  intérêt. 

B.-S. 
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JOURNAUX  ANGLAIS 

Thi  JouRKAL  OF  ParaioLocT;  by  Michael  Fotiter,  volume  X,  18S9. 
—  1.  BéguiatioB  de  la  respiration  ;  par  Henry  Head  (p.  1-70).  Excel- 
ItDles  éludes  contensat  des  faits  nouveaux  «t  âtablissaDl  pluB  netle- 
nenl  qu'avant  l'auteur  les  points  importants  de  ce  sujet.  —  2.  Sar 
torigiae  de  rarohématoporphyrine  et  sar  Farobiline  normale  et  pa- 
ibaltKjique  deas  Forgenisme;  par  C  A.  Mac  Muan  (p.  "71-131).  —  3. 
Nature  du  phénomène  du  genou;  par  W.  P,  Lombaid  (p.  132-148). 
li'iuteur  donne  des  arguments  nouveaux  contre  l'opinion  de  l'origine 
périphérique  et  à  l'appui  de  la  théorie  réflexe.  —  4.  Sur  la  durée  nor- 
male et  la  sigaiBcation  de  la  période  leleote  d'excitation  dans  la  coi*- 
traetioo  mnacuiaire;  par  Gerald  F.  Yeo  (p.  149-151).  —  6.  Sar  la 
relation  entre  la  structure,  la  fonction,  la  distribution  ot  Forigine  de» 
«rft  crâniens,  avec  une  théorie  de  Forigine  du  système  nerveux  des 
Ttrlébrés;  par  W.  H.  Gaskell  (p.  153-308).  Travail  liche  en  vues  et 
&ils  non  veaux.  —  6.  Observations  sur  la  bile  humaine  obtenue  dan» 
OB  cas  de  Bstale  biliaire  ;  par  S.  M.  Cfipeman  et  W.  Winston  (p.  21S- 
91).  Voici  queltjnes-nnea  des  conclusions  des  ailleurs  ;  1°  la  quantité 
nonnale  de  bile  sécrétée  en  nn  jour  est  de  quarenle-huit  onces ,  pour 
na  homme  de  168  livres  (anglaises)  ;  i'  la  séci  élion  au|rmeiite,  une  ou 
dm  heures  après  un  repas  ;  3°  la  bile  humaine  est  verl-olive,  en  con- 
■cqaeoce  de  l'excès  ds  biliverdine  sur  la  bilirubine  ;  4°  les  solides  de 
I*  bile  forment  10  0/0;  5°  la  bile  est  au  moins  très  ulile  pour  l'as^imi- 
lalion  dea  graisses  et  des  protéides.  —  7.  Fluide  cérébro-spinal  ;  par 
Htlliburton  (p.  233-58).  Analyse  chimique  de  ce  fluide  provenant  de 
douie  hommes  on  femmes.  Conflrmation  des  faits  connus  et  surtout 
d«s  inalysea  de  Hoppe-Sayler.  —  8,  Sur  Forgaae  électrique  de  la  raie, 
1*  partie  ;  par  J.  Burdon-Sanderson  et  F,  Golch  (p.  '2139  378).  Ils  mon- 
trent que  l'organe  peut  agir  par  action  réflexe  et  par  suite  d'ex<-ita- 
tians  farndiques  de  la  moelle  épinière.  Ils  montrent  aussi  que  cet 
organe  doit  à  sa  structure  spéciale  une  force  élcotromolrice  rêlotive- 
ment  grande.  —  9.  Sur  la  régulation  de  la  respiration,  3*  pai-tie  :  par 
H.  Head  (p.  t79-î90).  Montre  le  rôte  de  l'iahibition  dans  ce  travail 
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phyaiologique.  —  10.  Sur  la  physiologie  de  la  sécrétion  aalivaire  ;  par 
i,  N.  Langley  [p.  291-828).  Parmi  d'aatres  poinls  iatëressants,  fauteur 
a  trouvé,  chez  le  chiea,  que  le  grand  sympathique  qui,  comme  ou  le 
sait,  ne  produit  qu'à  peine  de  sécrétion  par  U  glande  parotide,  pro- 
duit BU  contraire  une  aâcrélion  aases  abondante  par  l'irritation  de  ce 
même  nerf  si  on  a  préalablement  galvanisé  le  nerf  de  Jacobson ,  qui, 
lui,  cause  toujours  celle  sécrétion.  —  11.  QaesUnn  de  la  caagatatioit  ; 
par  I.,  C.  Wooldridge  (p.  359-10).  —  12.  Observations  noaveiles  sur 
rhistologie  et  la  fonction  des  ganglions  sympathiques  des  mammifères; 
par  W.  H.  White  (p.  341-57],  Un  des  faits  intéresaaQts  esl  que  presque 
tous  les  ganglions  ont  leur  activité  dans  la  jeunesse  seulement.  — 

13.  innervation  des  vaisseaux  rénaux;  par  J.  R.  Bradforil  [p.  35&-4(n). 
Les  reine  ont  surtout  des  nerfs  constricteurs,  mais  aussi  quelques 
dilatateurs;  les  nerfs  rénaux  viennent  surtout  de  la  moelle  dorsale.  — 

14.  Slractare  da  foie  des  vertébrés;  par  T.  W.  Shore  et  H.  L.  Jones 
<p.  408-28).  Excellentes  recherches  d'histologie.  —  15.  Des  Irejeta  de 
dégénération,  secondaires  aux  lésions  de  l'écorce  cérébrale  ;  par  Sher- 
rington  (p.  429-32).  L'auteur  a  trouvé  :  l"  que  les  fibres  du  fornis, 
dégénèrent  d'arrière  en  avant  ;  S°  que  les  lésions  des  centres  moteurs 
causent  une  dégénératiou  de  flbres  qui  passent  par  le  corps  calleux 
dans  le  côté  opposé  du  cerveau  ;  8°  les  dégénératioos  du  corps  calleux 
se  montrent  aussi  dans  des  cas  da  lésion  de  l'écorca  en  arrière  des 
centres  moteurs  ;  4°  les  dégénéralions  interhémisphériques  teodenl  & 
la  dissémination  et  ne  passent  pss  principalement  entre  des  portions 
identiques  des  deux  hémisphères. 

Thb  Journal  op  Anatoht  anu  PHreiOLOsi;  vol.  XXIII,  1889.— 
1.  Innervation  des  muscles  da  palais  ;  par  W.  A.  Tnrner  (p.  &2S-31). 
Ce  n'est  pas  le  facial,  mais  le  spinal  qui  anime  les  muscles  du  voile  et 
c'est  popr  cela  que  la  palatoplégie  accompagne  la  glosso  al  la  laryogo- 
plëgie  dans  les  affections  du  bulbe.  —  3.  Sur  le  développement  des 
organes  du  goût  chez  Phomme;  par  F.  Tuckermann  (p.  559-82).  11 
s'agit  du  développement  snatomique.  —  3.  Notes  sur  un  nearotiqne 
cardiaque;  par  C.  Handfield  Jones  (p.  583^).  Cas  de  troubles  car- 
diaques bien  singuliers. — 4,  Du  pharynx  mammalien  et  en  particulier 
de  l'épiglolte;  par  R.  L.  Bowlae  {p.  606.15),  —  6.  Tuberculose  che* 
les  vertébrés;  par  W.  K.  Sibley  {p.  642-49).  =  Vol.  XXIV,  octobre 
1889.  —  6.  Da  proamnios  et  de  Famaios  chez  le  poalet  ;  par  T.  W. 
Shore  et  J.  W,  Pickering  (p.  1-21).  —  1.  Fonction  de  la  prostate  ebe* 
Phomme  et  les  animaux;  par  J.  GrifHths  (p.  X7-11).  La  prostate  agit 
comme  accessoire  des  testicules  et  doit  sa  nutrition  et  son  travail 
sécréloire  à  l'aclivité  des  glandes  spermatiqaes.  —  tt.  Observations 
nouvelles  sur  le  développement  des  organes  du  goût  cbet  rbomme; 
par  P.  Toekermann  (p.  190-31).  B.-S. 
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Akckivp^  AMÂTom  UND  PBTsioLoaiE.  Leipzig;,  1889. —  1.  Hgclierobos 
Ciloriinétriqaes:  par  J.  RosenlhBl(p.  t).  L'instrument  eM  un calorimëtra 
i  air.  L'auteur  étudie  l'intlueDce  de  la  taille  de  l'animal  sur  la  produc- 
tien  de  chaleur  et  l'influence  de  l'alimentation.  —  S.  Ga*  de  Ja  ressio 
aiUtoire  des  poissons  ;  par  Margherita  Traube-Mengarina  (p.  M).  — 
3.  Sar  la  respiralioa  artiSeieUa ;  par  M.  RoBeothai  (p.  64).  Nouvel 
appareil.  — 4.  Variatioaa  chronologiques  da  courant  muacalaire  ;  par 
R.  NicoIaldàB  (p.  7â).  —  6.  Les  ga*  du  sang peploaisê ;  par  Lahoussa 
(p.  77).  L'oxygâne  et  l'aiole  éprouvent  peu  de  changements,  mais  l'acide 
carbonique  est  considérablement  diminue  :  sa  proportion  varie  de  60  à 
?]  centièmes  de  ce  qu'elle  était.  —  G.  Nombre  total  des  globules  rou- 
ges et  aes  variations  ;  par  A.  Gûrber  (p.  83).  —  7.  Observations  aar 
les  glandes  vivantes  avant  et  après  excitation  de'  leurs  nerfs  ;  par  Otto 
Dnsch  (p.  96).  —  8.  Digestioa  cbei  le  porc  ;  par  Elleoberger  et  Hoff- 
meisler  (p.  137].  1^  salive  du  porc  contient  le  ferment  diaalaBique  : 
il  est  la  plus  abondant  dans  la  glande  parotide.  L'estomac  préaenle 
einq  régions  différentes;  les  aliments  a'y  sont  pas  brassés  les  ans 
avec  les  antres  ;  le  suc  gastrique  contient  les  ferments  glycosique; 
peptiqne,  le  ferment  lab,  un  ferment  émulsif  et  saponificateur  des 
gralases.  La  digestion  amylacée  est  abondante  dans  l'estomac.  Le  auc 
pancréatique  contient  les  trois  fermenta,  protéolytique,  amylolytiqne, 
tat  sacchariQcateur;  le  sue  intestinal,  le  ferment  diaslasique.  L'absorption 
des  produits  digérés  est  très  rapide.  —  9.  Remarques  sar  un  caa  <f  hyper- 
iD^AJie  ;  par  Alfred  Goldscheider  (p.  154).  Il  s'agit  d'un  développement 
eiagérA  du  pouce  et  de  l'index  chez  un  jenoe  sujet.  —  10.  Physiologie 
pratique;  Hensen  (p.  162).  Exercices  que  l'on  peut  faire  exécuter  par 
les  élèves  qui  suivent  les  travaux  pratiques.  —  11.  Comptes  rendus 
des  sésnces  de  la  Société  Physiologique  de  Berlin  (p.  166).  A.  Appa- 
reil poar  les  recherches  sar  la  respiration  de  Thomme  ;  par  Lœwy.  — 
B.  Inflaeace  des  aliments  salins  sur  les  échangea  gaseax  de  Fbomme; 
par  Loswy.  —  G.  Toxicité  relative  des  acides  oxalique,  malonique, 
taecinique  ;  par  Heymana.  —  D.  Changements  de  longueur  d'onde 
aêeessairespour  la  production  de  différences  de  coloration  appréciables, 
par  UthofT.  —  12.  Etude  dePactivité  volontaire.  Impulsions  et  iabibi- 
tieas  volontaires:  par  I.  Orchanski  {p.  113).—  13.  Relations  des  Sbres 
aerjeasea  avec  les  cellules  nerveuses  dans  les  ganglions  spinaux;  par 
J.  Gad  et  Max  Joseph  (p .  199).  Les  fileta  centripètes  traversent  des  oel- 
lolSB  bipolaires,  dans  Ion  ganglions  epioaux,  ces  cellules  exercent  sur 
eux  une  action  trophiqne.  Il  y  a  une  différence  entre  la  rapidité  des 
ratetions  réflexes  pour  tes  excitations  qui  portent  en  aval  et  en  amont 
do  ganglion.  Pour  les  filets  séparés  de  leur  centre  trophique.  la  dispa- 
ritùM  des  propriétés  fonctionnelles  se  manifeste  dés  la  fin  du  second 
jour,  et  elle  est  complète  an  commencement  du  troisième  chez  les  aiil- 

14. 
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maox  h  sang  chaud.  —  14.  Excitation  de  la  moelle  épiaière  du  lapin, 
pratiquée  avec  une  aiguille:  par  de  Bock  (p.  238).  —  15.  Sur  le  brait 
musculaire  du  cœur;  par  Ludolf  Krahl  (p.  253).  Un  instruineat  intro- 
duit par  cliaque  auriuule  dans  le  cœur  du  chipn  mis  i  du  permet  d'éaarter 
brusquement  les  valvules  auriculo-ventriculeirae.  Ou  écoule  au  moyen 
du  stélhoacope  bi- auriculaire.  11  n'yaaucune  diOerence  entre  le  cas  où 
les  valvules  fouctionnent  et  celai  où  elles  ne  fonctionnent  point,  quant 
au  premier  bruit  cardiaque.  Les  vibrations  des  valvules  n'ont  donc 
point  un  r Aie  prépondérant  dans  la  production  du  premier  brait.  I.,a 
contraction  des  oreillettes  produit  un  son  appréciable.  —  16.  Obaerwa- 
lions  plethysmographiqaes  sur  la  grenouille;  par  Katzenstein  (p.  iSStf. 
—  17.  Rapporte  d'absorption  des  diSérentoa  espèces  d'hémoglobine; 
pir  Séverin  Jolin  (p.  !65).  —  18.  Le  méoaniame  de  la  valvule  tricus- 
pide;  par  Ludolf  Krehl  (p.  288.  La  valvule  tricuspide  est  fermée  avant 
le  commencement  de  la  contraction  du  ventricule,  sans  quoi  il  y  auiail 
régurgitation  dans  l'oreillette.  Etant  admise  à  priori  cette  hypothèse 
qui  est  contredite  par  les  recherches  de  Chauveau  et  de  L.  Fredericq, 
l'auteur  cherche  le  mécanisme  de  l'occlusion  supposée.  -~  19.  Exei' 
talion  graduée  du  nerf  vague  cardiaque,  par  E.  HQfler  (295).—  H). 
Remarques  à  propos  de  quelques  eecbercbea  nouvelles  aar  la  torpille', 
par  E.  du  Bois-Reymoud  (p.  316)).  L'auteur  contredit  les  récents  Ira- 
vaux  de  Golch  et  Burdoa  Sanderson  à  propos  du  courant  électrique  de 
la  torpille.  —  21.  Comptes  rendus  des  séances  de  ia  Société  pbyaio- 
logiqae  de  Berlin,  (p.  346j.  A.  Modèle  représentant  le  labyrinthe 
membraneux;  par  Barth,  —  B.  Mouvemeut  des  poissona  volants;  par 
Mobius.  C.  Transformai ioD  cornée  des  muqueuses;  par  Posner.  —  D. 
Gonductibililé  et  excitabilité  des  nerfs,  en  rapport  avec  leur  excitabilité 
longitudinale  ni  transversale  ;  par  Gad.  —  E.  Du  besoin  d'albuminoldes 
dans  l'état  de  santé  et  dans  quelques  états  pathologiques;  par  G.  Klem- 
perer.  —  F.  Miroir  oculaire  électrique;  par  Schweigger. 

Zbitschrift  rOn  Biolooib,  von  W.  KUHNE  uno  G.  VOIT.  MOachen 
un  d  Leipzig,  Bd  XXV,  1888  (suite).  — 18.  Formationde  aérum  albumine 
dans  le  canal  intestinal;  par  Nadine  Popoff  (p.  427).  IjS  paroi  do  l'in- 
testin d'une  Bstule  de  Thiry-Vella  b-ansforme  les  peptones  en  albu- 
mine du  sérum;  elle  ne  transforme  point  ainsi  les  Iryptones.  On  juge 
de  la  formation  de  l'a Ibumi ne-sérum  par  la  propriété  qu'elle  possède 
d'entretenir  les  battements  du  cœur  de  grenouiille  isolé  de  l'animal. 
G'est  un  processus  régressif  qui  ramènerait  la  peptoae  à  l'état  d'albu- 
mine avec  élimination  de  l'eau  fixée.  —  19.  Sur  Faction  syntbéiiqoe 
des  eeltulea  vivantes;  par  Julia  Brlnck  (p.  453).  Vérification  des  faits 
indiqués  dans  le  mémoire  précédenl.  La  propriété  appartient  à  d'autres 
éléments  qu'à  l'épilhélium  intestinal  ;  par  exemple  é  l'endothélium  car- 
diaque qui  finit  par  donner  à  ta  paptone  gastrique  la  propriété  carac- 
téristique de  l'albumine  du  sang,  à  savoir  d'entretenir  l'activité  du 
cœur  de  la  grenouille.  La  solution  de  peptone  abandonnée  A  elle-même 
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préamte  la  même  transformatioa,  grâce  i  uq  mioroor^oisme  qui  s'y 
déreloppe,  le  micrococcns  realitaeaa.  Plus  tard  la  aolution  es!  eDvahio 
par  un  microbe  analogue  au  microbe  pyocyanique  et  devient  toxique 
pour  le  cœur  da  la  grenouille.  —  âO.  Importance  du  pouls  pour  le 
eoaraat  sBDgaia ;  par  Gustave  Hamel  (p.  414).  Le  mouvement  ryth- 
■iqos  du  cœur  est  nécessaire  à  la  coaservation  des  propriétés  des 
parois  vasculaires;  il  constitue  pour  elles,  comme  une  sorte  de  mas- 
sage intérieur,  ces  allernstives  de  tension  et  de  relflchemeut  riivoriseal 
les  mouvements  des  sucs  nutritifs  dans  les  parois  vaeculeires  et  les 
eapaoes  périvasculaires  et  conservent  ainsi  la  cohésiou,  la  contracU- 
hlé  et  l'élasticité  des  vaiseeaux.  —  21.  Infiaeoce  de  Puréthaoe,  de  faa^ 
Upjriae  et  de  raatifébrine  sarles  transformatioaa  de  i'albaniine;  par 
R.  H.  Chiltenden  (p.  496).  —  22.  Recketcbea  aar  lea  eOeta  physiolo- 
giques des  sels  d'uraae;  par  R.  H.  Chiltenden  et  A.  Lambert  (p.  618). 
—  23.  Utilisation  da  lait  de  vache  dans  le  canal  intestinal  de  VliammOi 
par  W.  Prausuitz  (p.  533).  Un  homme  adulte  est  mis  pendant  trois 
jours  au  régime  de  S  litres  de  lait  par  jour  .-  ce  lait  a  été  analysé  dans 
tons  ses  éléments.  L'urine  est  recueillie  et  tes  fèces  analysées.  Il  rfr- 
sDlte  de  ces  expériences  que  le  lait  de  vache  est  l'un  des  aliments  le 
moina  bien  utilisés  dans  le  corps  de  l'animsl.  La  partie  inemployée  est 
Bonsîdérable.  —  24.  Formation  de  gljcogène  aux  dépens  des  hydrates 
de  carbone;  par  Erwin  Voit  (p.  643).  Le  glycogëne  se  forme  et  se  d6- 
Init  constamment,  et  la  proportion  qui  existe  à  un  moment  donné  dans 
l'organisme  n'est  que  la  différence  entre  ces  deux  quantités.  \iia  ali- 
mants  qui  augmentent  le  glycogène  agissent  ou  bien  en  fournissant 
das  éléments  pour  le  produire  (théorie  du  dédoublement)  ou  bien  en 
entravant  sa  destruction  (théorie  de  l'épargne).  D'expériences  faites 
sur  l'oie,  nourrie  avec  une  matière  telle  que  le  riz,  L'euleui*  conclut  h 
la  formation  directe  du  glycogéne  au  moyen  des  hydrates  de  carbone. 
=  Bd.  XXVI.  1889.  —  Histologie  et  chimie  des  libres  élastiques  et  da 
lasa  cottjonclif;  par  A.  Ewald  (p.  1).  —  2.  Action  immédiale  de  la 
ripear  d'eau  soos  tension  sur  la  protéine.  Un  groupe  d'albumiooides 
tpéeiaax  et  d'albumosea;  par  B.  Neumeister  (p.  57). — 3.  Détermination 
quantitative  de  Tacide  uriqae  daaa  T  urine  de  F  homme  ;  pat  Vf ,  Ca.- 
inerer  (p.  84),  —  4.  Inûuence  de  la  réplétion  de  tabdomen  sur  la  cîr- 
calâtion  et  sur  la  respiration;  par  G.  Heinrioius  (p.  113).  Celte  étude 
■e  rattache  i  l'influenee  que  les  changements  de  volume  de  l'abdomen 
ivaal  et  après  l'accouche  ment  peuvent  exercer  sur  le  cœur  et  la  circu- 
lation. Ches  le  lapin  on  peut  introduire  un  litre  de  liquide  dans  l'ab- 
domen (la  cavité  abdominale  étant  normalatnent  d'un  deitii-litve)  sans 
qae  cette  tension  devienne  dangereuse,  quoiqu'elle  soit  plus  brusque 
que  dsQB  la  fiesistion.  —  5.  Sur  la  cause  du  premier  mouvement  res- 
piraloirei  par  G.  Heioricius  (p.  137).  Hiatorique  delà  question.  Espé- 
rienoea  de  seotion  de  la  moelle;  continuation  de  la  respiration  sprès: 
rarrétde  U  circulation  ches  les  animaux  nouveau-nés;  iuje<Hioa  da 
UDg  déQbriné,  de  chlorure  de  sodium  :  arrêt  de  la  circulation  plsceo- 
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taire,  excitation  des  sptanchniques.  La  conclusion  purement  négative 
o'eat  qn'aucQiie  des  thëorioa  proposées  pour  expliquer  le  phénomène 
n'est  fondée.  —  6.  Sar  les  fibres  pulmonaires  du  pnBuiai^gastriqn» 
chez  le  fœtus  et  cbe*  le  aoaveaa-nà;  par  G.  Heinrioiua  (p.  180).  I-a 
section  des  vaguea,  celle  du  bulbe  ralentiaeent  lea  monTetnents  respi- 
reloires  et  les  rendent  plun  profonds;  l'excitation  du  bout  central  pro- 
duit un  tétanos  inspiraloirc.  L'appareil  respiratoire  est  complet  dëjA 
chez  le  fœtus  à  terme.  —  7.  Sur  les  ûbrea  cardiaques  du  paeama-gas- 
irique  chez  le  fœtus  et  chez  le  nouveau-né  ;  par  G.  Heinrioius  (p.  197). 
Chez  le  foetas  et  le  nouveau-né  (chien)  le  vague  est  apte  à  arrêter  la 
cœur  ;  le  droit  est  le  plus  énergique.  —  8.  Lu  rythmicité  du  cœur 
chez  le  nouvesa-nà;  par  G.  Heinricius  (p.  190).  —  9.  Sur  FexeitatioB 
musculaire  secondaire:  par  W.  Kûhne  (p.  203).  —  10.  Utilisation  doa 
haricots  dans  le  canal  intestinal  de  Phomaie;  par  W.  PraosniU 
(p.  827).  —  11.  Rêdaclioo  de  rbémoglobine  dans  le  cœur;  par  Sophie 
Handler  (p.  233).  Expériences  exécutées  avec  le  dispositif  ingénieux 
de  Kroneciier  pour  l'analyse  spectrale  du  aang  circulant.  —  12.  Im- 
portance du  cerveau  moyen  pour  la  respiration;  par  M.  Markwald 
(p.  308).  Le  rythme  respiratoire  n'est  pas  essentiellemeat  mocti&é  par 
la  seclion  des  centres  nerveux  en  avant  des  centres  respiratoires;  ta 
aectioji  des  vagues  rend  les  mouvements  plus  lents  et  plus  amples  :  la 
combinaison  de  ces  deux  opérations  modiile  le  rythme  et  provoque 
des  actes  inepiraloiree  séparés  par  des  pauBaa.  L'auteur  recherche 
l'action  des  difTérenles  parties  du  cerveau  en  poussant  une  injection 
de  parafTme  et  d'huile  dans  les  verlébrales  et  les  carotides.  Les  tober- 
cules  quadrijumeeux  postérieurs  exercent  sur  les  centres  une  action 
tonique.  Us  peuvent  être  suppléés  par  le  noyau  sensible  du  tri- 
jumeau. 

Zeitscurift  ruR  Phtsiolooibche  CnBiiia,  von  Hoppe-Setlfr.  Stras- 
bourg, 1889,  t.  XIV. —  1.  Sur  la  digestibilité  du  lait  bouilli  ;'p&rn.  Vf. 
Randnitz  (p.  1).  1<b  question  était  de  savoir  si  en  le  faisant  bouillir  le 
laiton  ne  modifie  la  faculté  de  résorption  pour  les  sels  calcairea.  Elle  n'a 
pas  été  résolue.  Dana  celle  première  communication,  l'auteur  expose 
«eulemenl  la  méthode  qui  sera  suivie  dans  les  recherchas  nltérieures. 
—  i.Cootribation  à  la  connaissance  de  la  lignine;  par  Gerhard  Lange 
(p.  16). — 3.  Détermination  quantitative  de  tacide  urique  dans  Fariae; 
par  E.  Salkowski  (p.  SI).  —  4.  Rapport  entre  la  constitution  obimiqaa 
et  Teffet  physiologique  de  quelques  sullones;  par  £.  Baumann  et  A. 
^ast  (p.  62).  —  6.  Action  du  sac  gastrique  artiûciel  sur  les  fermenta^ 
lions  acétique  et  lactique  ;  par  P.  0.  Cohn  (p.  76).  —  6.  Matières  colo- 
rantes du  muscle;  par  F.  Hoppe-Seyler  (p.  106).  Mac  Mumm  admet 
l'existence  dans  le  maicle  d'une  matière  particulière  différente  de  l'hé- 
moglobine et  de  ses  dérives  immédiats,  la  myohématiae.  Il  l'a  obserrée 
dansje  liquide  de  lavage  des  muscles  frais  de  pigeon.  HoppeSeyler 
déelate  qu'il  s'agit  seulement  d'hémoglobine  et  d'hémochromogène. 
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AncBiv  wvn  DU  Gesawitc  Petbiolooib,  von  E.  F.  W.  Ptujokr, 
Bonn.,  Bd  XLV,  1889.  —  i.  Exoitation  polaire  des  proatites  par  la 
eonrant  éieclrique;  par  M.  Verwom  (p.  1).  [^'auteur  conclut  que  1« 
plus  grand  nombre  des  iuruBoireB  ciliés  préaenteut  In  propriété  du 
gnlvanotropisme  :  il  ua  l'a  retrouvée  que  chez  ua  plegellete.  Elle  fait 
défaut  chez  les  bactéries.  —  3.  Foadementa  physiologiques  pour  la 
comparaison  des  poids  aoalevés;  par  G.  E.  MQIler  et  Fr.  Schumanu 
(p.  S7).  —  Causes  des  dérogations  à  la  loi  de  Weber,  daaa  le  cas  des 
impressions  lumineuses;  par  H.  EbbinghaDs.  Fechner  a  fuit  remarquer 
que  la  loi  qu'il  a  formulée  eous  le  nom  de  la  loi  de  Weber  n'était  pu 
■ppliceble  aux  excitations  très  fortes  ou  très  faibles.  L'auteur  a  mon- 
tré que  si  l'on  adopte  l'bypolhèae  photochimique  comme  cause  de 
l'impression  visuelle,  ces  exceptions  s'expliquent  par  la  difrérence  de 
destruclibililé  des  molécules  de  la  substance  visuelle.  Cas  dérogations 
plaident  donc  en  faveur  de  celtd  hypothèse  photochimique.  —  Re- 
cherches  sur  le  développement  cbroaologique  du  courant  maacalaire 
dans  le  tétanos;  par  K.  Schœalein  (p.  134).  —  b.  Exercices  praliqaea 
de  physiologie;  par  Auberl  (p.  196].  —  6.  Caraatériatiqiia  du  proto- 
plasme vivant  des  plaates ;  par  Th.  Bokomy  (p.  199).  L'auteur  a  vn 
qne  sous  l'influence  de  solutions  ntcalines  très  étendues,  par  exemple 
d'ammoniaque  à  1/1000,  le  protoplasme  d'un  grand  nombre  de  cellules 
subissait  un  rbangement  remarquable,  désigné  sous  le  nom  d'aggraga- 
tion.  11  devient  plus  dense,  s'enrichit  en  albuminoïde  et  s'appauvrit  en 
eau.  11  y  a  contraction  du  protoplaama,  contraction  de  la  paroi  dei 
muscles,  formation  de  granulationa  albumineuBea  dans  le  liquide 
vasculaire,  sans  que  la  vitalité  cellulaire  soit  compromise. 


JODRNAUX    ITALIENS 

Archivks  iTALiKiniBs  ne  Biolooie,  18S9(sujre).  T.  XI,  faoe.  III  T.  XII, 
faac.  I  et  II.  —  31.  Contribution  à  lo  biologie  des  hépatiquea;  par 
M.  0.  Mattirolo,  XI  (p.  344).  —  32.  De  rbomologie  de  la  brancbie 
des  aalpes  avec  celle  des  autres  tuaiciers;  par  M.  F.  Todaro,  XI 
(p.  369).  —  38.  L'byperthermie,  les  âbres  ntaaculaires  et  les  Ûbrea 
nerveuses;  par  M.  A.  Moriggia,  XI  (p.  379).  Chei  la  grenouille  la 
rigidité  musculaire  arrive  vers  44*C  dans  un  bain  d'eau  chaude,  elle 
est  plus  tardive  dans  l'huile.  La  sensibilité  disparaît  vers  44''C>  Le 
cœur  entre  en  rigidité  en  même  temps  que  les  muscles.  Les  fibres  mo- 
trices perdent  les  dernières  leur  activité.  —  34.  Centre  expiratoire  et 
expiration  forcée;  par  M.  V,  Aduoco,  XU  (p.  99).  L'expiration  forcée 
peut  résulter  de  l'action  du  thorax  seul  ou  l'abdomen  seul  (muscles 
droits  antérieurs  et  muscles  latéraux),  ou  bien  de  l'aotion  combinée 
de  ces  trois  inOuencoB  expiratriees .  D'après  l'suleur,  t'expiration  est 
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toujoars  un  phrinomèns  actif  et  commaadé  par  un  centre  nerrsux 
distinct.  —  96.  Action  de  la  lamiére  aur  Ja  durée  de  la  rie,  la  perte 
de  poids,  Ja  température  et  la  quantité  de  glycogène  hépatique  et 
muaenlaire  chez  les  pigeons  soamîs  an  jeûne;  par  M.  V.  Aducco,  XII 
(p.  208).  —  36.  Sur  lea  phénomènea  de  sciBsiao  nucléaire  indirecte 
dans  lea  épithêliams  de  revêtement;  par  M.  Barbaccî.  0.  X[I  (p.  IM). 
—  81.  Nouvelles  recherches  sur  Fiaftaence  qu'exercent  certaines  con- 
ditions physiques  sur  la  vie  des  microorganismes;  par  MM.  Bonardi 
et  Gerosa,  XII  (p.  89).  —  38.  Le  Proteua  comme  agent  d'intoxicatiom 
et  d'infection;  par  M.  Bordooi-Uffreduui,  XII  (p.  202).  ~  39.  ^oaro- 
mie  d'an  embryon  humain  de  S"*, 6  eo  ligne  droite;  par  M.  G.  Chia- 
ragi,  XII  (p.  213).  —  40.  La  force  électro-motrice  nerveuse  appliquée 
à  Fétude  du  chiaama  des  nerfs  optiques;  par  MM.  E.  Faravelli  et 
G.  Farola,  XI  (p.  321).  L'intensild  de  la  force  électro- motrice,  dans 
un  nerf  optique  dégénéré  et  dans  la  bandelette  opposée,  varie  d'après 
le  trajet  des  flbree  optiques  dans  le  chisema.  —  41.  Sur  quelques 
anomalies  de  développement  de  Pembryon  humain;  fa.r  M.  G.  Giac- 
comini,  XII  [p.  178).  —  42.  Sur  certains  cristaux  qui  se  trouvent 
dans  le  noyau  de  cellules  du  rein  et  du  foie;  par  M.  V,  Grandis,  XII 
{p.  lil).  — AS. La  spermatogenèse  pendant  l'ioanition;  piT  M. y. Grmnàit, 
XII  (p.  215).  —  44.  Influence  du  travail  musculaire,  du  jeûne  et  de 
la  température  sur  la  production  d'acide  carbonique  et  aur  la  dimina- 
tien  de  poids  de  l'organisme;  par  M.  V.  Grandis,  XII  (p.  237).  —  45. 
Sur  le  rapport  qui  existe  entre  les  bases  azotées  dérivées  de  la  aa- 
cléine  et  la  présence  de  cristaux  dans  le  noyau;  par  M.  V.  Grsndis, 
XII  (p.  267).  —  46.  Sur  la  régénération  totale  de  la  rétine  chez  les 
Tritons;  par  MM.  L.  Griffini  et  G.  Marchio.XII  (p.  82).  — 47.  Effets  de 
Pextirpation  du  plexus  cœliaqae;  par  H.  A.  Lusti^,  XII  (p.  42).  L'au< 
teur  8,  le  premier,  observé  une  acétonurie  expérimentalement  produite 
par  l'extirpation  du  plexus  cceliaque,  avec  smaigrissement  progressif, 
•baiasemeot  de  température  et  ralentissement  de  la  respiration.  -~  48. 
Sur  la  structure  fine  du  Locus  niger  de  Sœmmeriug ;  par  M.  G.  Min- 
gatzini,  XII  (p.  S3).  —  49.  Recherches  sur  la  nature  du  venin  qui 
existe  dans  le  sang  de  Fanguille;  par  M.  U.  Hoseo,  XU  (p.  229).  — 
60.  Respiration  dana  l'air  chauffé  à  200°;  par  MM.  U.  Hoseo  et  A. 
Ftondelli,  XII  (p.  SS9).  Les  auteurs  n'ont  observé  aucune  augmi^nta- 
tion  de  la  lempérsture  rectale.  —  51.  Sur  la  nature  chimique  et  la 
signification  diagnostique  des  savons  contenue  dans  les  fèces;  par 
M.  Mya,  XII  (p.  33).  —  52.  Nouvelles  expériences  aur  l'excitation 
voltaique  des  nerfs;  par  M.  G.  Œhl,  XII  (p.  117).  —  63.  Sur  la  cir- 
culation du  sang  dans  le  foie;  par  MM.  G.  Rattone  et  G.  Mondino 
(p.  156).  {Etude  anatomiqae).  —  54,  Sur  rappendice  digitiforme  des 
sélaciens;  par  M.  P.  Sanfelice,  XII  (p.  223). — S5.  Recherches  sur  les  gas 
contenue  dans  la  vessia  natatoire;  par  H,  Traube  Mengarini,  XII 
(p.  151).  F.  F. 
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JOURNAUX    FRANÇAIS 

CoKpns    rbudub    di    L'AcADiu»    du    BciancaB,    1889    (stuto).  — 

14.  Appareil  vasca/airg  des  animaux  et  des  végétaux,  étudié  i  Faide 
de  U  méthode  thermo-chimique  ;  par  M.  Sappey  (là  août  1880).  — 

15.  Excitations  successives  et  alternatives  du  nerf  vague;  effets  aar- 
diaqaes;  par  M.  Laulaaié  (96  août  et  t  septembre). —  16.  Le  tranafor- 
sniBBie  en  microbiologie.  Des  limites,  des  coaditioas  et  des  consà- 
qaences  de  la  yariabilitè  da  bacillus  antbracia.  Recherches  sur  la 
ririabilité  descendante  ou  rétrograde;  par  M.  A.  Chauveau  (7  octobre 
Bt  U  octobre).  —  17.  Physiologie  de  le  traohée  et  des  bronches;  par 
h:  Nicaise  (,ibid.).  —  IB.  Activité  comparée  dea  diverses  digitalines  ; 
par  U.  G.  Bardet  (11  Dovembre). 

CoNPns  RK:(Dua  db  la  société  dbBioloqie,  1889  [suite).  —  33.  Ré- 
soltats  des  expériences  pratiquées  chez  Thommeaveo  le  shygmomano- 
mètre  de  Bloch  ;  par  M.  Bloah[ibid.). — SI.  Passage  deFoxyhémoglobioe 
daos  la  bile  après  la  mort;  par  MM.  Meyet  et  Wertheimer  {ibid.).  — 
35.  Photographie  du  aaag  montrant  une  bande  d'absorption  dana  la 
région  ultra-violette  ;  par  M.  d'Arsonval  (ihid.).  —  36.  Importance  do 
/a  température  dans  la  détermination  des  espèces  microbiennes,  et 
ptrtieulièrement  du  bacille  lyphique;  par  M.  Rodet  (ibid.).  —  37.  Lo- 
cilisalîoo  des  centres  psychomoteurs  chex  le  cobaye  couveaa-né  ; 
par  M.  P.  l^ngtoJB  (13  juillet).  —  S8  Nouvelles  recherches  sur  la 
présence  da  fer  dans  les  organes;  pt,r  M.  Lapicque  (20  juillet).  Ces 
études  coDârment  Jea  précédentes  du  mime  auteur,  qui  avait  noté  la 
prèdomiiiBiice  du  fer  dans  le  fuie  dea  chieus  nouveuu>uée  et  soo 
accatnalalion  progresaive  dans  la  rate  (20  juillet).  —  39.  Sur  un 
Boiiveau  baciUe  de  la  tuberculose  chez  le  bœuf;  par  M.  de  Courmout 
{ibid.).  —  40.  Sur  le  mécanisme  dea  troubles  respiratoires  produits 
pirl excitation  centrifuge  du  pneumogastrique  ;  par  M.  Laulanîé(i6j(/.) 
L'auteur  easimile  c^s  effets  respiratoires  a  ceux  que  produit  l'anémie 
bulbaire.  —  41.  Remarques  sur  les  accidents  de  l'anesthésie  chloro- 
tormiqae;  par  M.  A.  Daatre  (ibid.).  M.  Daalre  iuBÎ^le  sur  les  avantages 
da  l'alropo-morphine,  qui  évite  les  accidente  de  eyncope  au  cours 
de  la  chlororormiBation.  —  42.  laSaence  da  système  nerveux  sur 
taeUvità  da  viras  vaccinal;  par  M.  Cb.  Féré  (27  juillet).  L'action 
du  vaccin  s'est  montrée  plus  énergique  du  cAté  paralysé  chez  les 
hémiplégiques.  —  43.  Artropatbies  infectieuses  chez  les  lapins  at- 
teint» de  maladie  pyocyanique;  par  MM.  Bnbinaki  et  Charrin  [ibid.), 
—  44.  Action  dea  matières  solubles  èlsborées  par  les  microbes  sur  le 
développement  de  ces  éléments;  par  M.  Roger  (JÂ/d.).  —  45.  Nutrition 
des  élénteota  glycogeniqnes  du  foie;  par  MU.  Art  h  au  d  et  Butle  (4  octo- 
bre 1889).  —  46.  Action  physiologique  de  tacide  cyanhydrique;  par 
U.  Gréhtnt  {ibid.).  L'iitjection  veinetisa  da  S  milligrammes  d'acide 
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cranhydriqae,  en  Bolotion  dans  l'atti,  tue  en  cinq  minutes  un  chien 
de  6^,5;  U  durée  relativement  langnede  la  survie  permet  d'étudier  les 
■odidents  qui  paeienl  inaperçus  dans  les  cas  de  mort  foudroyante.  — 
47.  Diarèae  produite  par  les  sucres;  par  M.  Dastre  {ibid.).  Étude  cri- 
tique des  effets  des  divera  sucres  sur  la  ranclion  urinaire,  notamment 
de  la  glycoBurie  sans  polyurie.  —  48.  Artérite  d'origine  infectieaae  ex- 
périmentalement produite  chez  le  lapin  b  la  suite  d'une  érosion  deto. 
riginede  l'aorte;  par  M.  Gilbert  (IS  octobre).—  A^.Trémulations  mas- 
iaire  après  la  mort;  psr  M.  Brown-Sequard  (ibid.).  —  50.  Dimioatioo 
du  gtycogène  dans  le  ioie  et  du  sucre  dans  le  sang  chez  les  animaux 
succombant  à  la  double  section  des  pneumo-gastrigues  au-dessous  da 
diaphragme;  psr  MM.  Arthaud  et  Butte  [ibid.).  —51.  Ferment  glyeo- 
sique  da  foie;  par  M.  Kaulîœann  (26  octobre).  L'autfur  a  isolé  de  la 
bile  un  ferment  diaetesique  qui  ne  peut  provenir  que  du  foie  ou  des 
premiers  conduits  billuirea,  concluBiona  que  n'admet  pas  M.  Dastre.— 
52.  Pouls  veineux  par  rella.x  trioaspidien  a'itendanl  jusque  dans  la 
veine  saphèae  à  valvules  insafSsaales  ;  variétés  du  pouls  veineux  pé- 
riphérique dit  récurrent;  leur  mécanisme;  par  M.  François  Franck 
(ibid.).  —  63.  Nouvelle  variété  du  pools  veineux  de  la  saphène  sans 
reOux  irieuspidien  et  par  propagation  à  Fialérieur  de  la  veine  dilatée 
des  variations  rythmiques  de  la  pression  abdominale  ;  par  M.  François 
Franck  {9  novembre).  —54.  Observations  sur  raoesthésie  par  le  chloro- 
forme et  le  chlorure  de  méthylène;  par  M.  Dusire  (16  novembre).  — 
55.  Augmentation  de  la  rédaction  de  Fhémoglobine  par  le  séjour  sur 
la  Tour  de  300  mètres;  par  M.  Héiiocque  {ibid.).  —  56.  Innocuité  des 
inhalations  d'oxygène  préparé  industriellement  an  moyeu  de  la  baryte 
{procédé  de  Boassingaait);  par  M.  Grâhant  {ibid.).  —  51.  Excitations 
des  tubercules  quadrJJumeaux;  par  M.  Labordu.  Conirâle,  avec  faite 
nouveaux,  des  expériences  classiques  de  Flourens,  Longet  et  Vulpjao, 
dont  les  résultats  ont  été  récemment  misen  doute  por  Knoll  etGudden 
(23  novembre).  —  58.  Disparition  du  sucre  dans  le  sang  des  veines 
sus- hépatiques  après  la  ligature  de  Tarière  hépatique  ;  par  MM.  Arthaud 
et  Butte  (30  novembre).  —  59.  Cytodiérèse  et  spermetogenàse  che* 
les  solipèdes;  par  M.  Montané  {ibid.).  —  60.  Nouveau  cardiographe  à 
aiguille  recourbée,  appliquée  sur  le  ventricule  chez  les  mammifères; 
par  M.  Leroy  [ibid.).  —  6i.  Fistule  biliaire  remontant  à  5  mois  cbei 
un  chien,  avec  augmentation  de  poids  de  fanimal;  par  M.  Oaslre  {ibid.). 
—  62.  Action  de  la  caféine  sur  le  système  aerveux  et  musculaire; 
par  MM.  Lapicque  et  Parizot  (5  décembre). 
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DE  L.'mFLUENCE  OU   CHLORAL 
ACTIONS    CHIMIQUES    RESPIRATOIRES 

CHEZ   LE  CHIEN 
Par    H.    OHARLKt   HICHET 


Neus  avons  montré  dans  un  précédent  mémoire'  que  les 
chiens  de  taille  dilTérente  produisaient  des  quantités  d'acide 
carbonique  différentes  et  proportionnelles  inversement  à  leur 
taille,  de  .telle  sorte  que,  pour  l'unité  de  surface,  la  quantité 
d'acide  carbonique  est  sensiblement  identique.  11  faut  main- 
tenant établir  que  cette  proportionnalité  des  échanges  respi- 
ratoires à  la  taille  est  un  phénomène  de  régulation,  par 
conséquent  un  phénomène  dirigé  par  les  centres  bulbo-encé> 
phaliques.  En  elTet,  des  chiens  de  taille  dilTérente,  s'ils  sont 
empoisonnés  par  le  chloral,  produisent  des  quantités  d'acide 
carbonique  exactement  proportionnelles  à  leur  poids  :  car 
l'iaQuence  du  système  nerveux  régulateur  est  abolie. 

'  Voy.  Areb.  de  phya.,  1890,  n*  1,  p.  17. 
Arcs,  dk  phts.   5>  série.  —  II.  15 
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CIUKLIS  RICHIT. 


DE   LA  DOSE   DE  CHLORAL  NÉCESSAIRE 

Le  meilleur  procédé  pour  anealhésîer  complètement  un 
chien,  en  graduant  exactement  la  dose,  m'a  paru  être  l'ia- 
jection  intrapéritonéale.  Si  l'on  emploie  une  solution  conte- 
nant 100  grammes  de  chloral  par  litre,  on  n'observe  pas 
d'accidents  inllammatoires  du  côté  du  péritoine.  Il  va  sans 
dire  que  la  piqûre  de  l'intestin  n'est  pas  à  craindre  ;  car  l'in- 
testin fuit  devant  l'aiguille,  et  n'est  jamais  blessé. 

En  associant  du  chlorhydrate  de  morphine  au  chloral,  on 
obtient  un  sommeil  calme,  profond  et  prolongé.  Alors  l'anes- 
thésie  est  complète,  si  la  dose  de  chloral  a  été  suffisante.  La 
meilleure  quantité  de  morphine  à  mettre  en  solution  m'a  paru 
être  de  50  centigrammes  par  litre. 

La  même  solution  aqueuse  contient  donc  par  litre  100  gram- 
mes de  chloral  et  50  centigrammes  de  morphine. 

On  n'a  pas,  en  opérant  ainsi,  à  redouter  les  syncopes  car- 
diaques dues  au  contact  de  la  solution  chloralique  avec  l'en- 
docarde, et  on  peut  graduer  rigoureusement,  par  rapport  au 
poids  de  l'animal,  la  quantité  de  chloral  qu'on  veut  lui  admi- 
nistrer. 

Pour  obtenir  l'anesthésie  complète,  une  dose  de  0*',40  par 
kilogramme  est  nécessaire.  C'est  même  une  dose  un  peu 
faible,  et,  en  général,  je  pousse  jusqu'à  0«',50.  On  peut  même 
aller  jusqu'à  0«'',60.  Mais  ce  chiffre  est  un  chiffre  extrême  ; 
car  les  chiens  ayant  reçu  plus  de  0*^,6  finissent  presque  tous 
par  mourir,  comme  l'indique  le  tableau  suivant,  où  sont 
marqués  les  chiens  morts  à  la  suite  de  l'injection  de  chloral. 


du  chl» 

d.  gUonl 

<»1CUU0.. 

d«  cbi» 

di  elilani 

ÏT 

r 

5,850 

0,770 

Mort. 

13,500 

0,666 

Von. 

6,700 

0,7ia 

13,000 

0,6M 

Mort. 

ÏS.SOO 

0,706 

Mon. 

8,700 

0,5!13 

Tlt. 
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Les  chiens  cbloraliséa  respiraient  par  la  soupape  de  Mùller, 
et  le  dosage  se  fait  par  la  méthode  des  trois  compteurs.  La 
pression  à  Y  expiration  devait  dire  très  faible,  de  1  centimètre 
d'eau  à  peine,  car,  ainsi  que  nous  l'avons  montré,  M .  Langlois 
et  moi,  dans  un  précédent  travail  ' ,  chez  ces  animaux  profon- 
dément anesthésiés,  la  force  de  l'expiration  a  diminué  énor- 
mément et  ne  peut  vaincre  une  résistance  même  très  faible. 


nE   L  ACIDE   CARBONIQUE  DBS  CHIENS   NORHAtTX 

Avant  de  donner  le  tableau  com^riet  des  expériences  que 
j'ai  faites  sur  des  chiens  chloralisés  avec  une  dose  supérieure 
à  Cl*',4  par  kilogramme,  je  rapporterai  quelques  nouvelles 
expériences  faites  par  moi,  et  quelques  autres  dues  à  M.  Bohr', 
qne  je  n'avais  pas  inscrites  dans  ma  précédente  liste. 


Expériences  peraoaaeUea. 


nmim 

dnckini 

frkUr.. 

as 
« 

1.» 

1.4B3 

O.Ml 

0,80 
0,80 
0,80 

H.» 
M,0 
Bi,0 

Expérieacoa  de  M.  Bobr. 

CO*  par  klloframisi 
M  pir  haua. 

Chien  de  31% 0^1 

—  de  «8,6 t,J81 

—  del8,6 1,200 

•  Comptta  Mudat  de  tAead.  d«a  aeieaeea,  1S  août  188S-  1.  CIX. 
'  CtutrâJUatt  tir  Pbyaioloffh,  ISSB,  p.  4S9. 
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Enfîn,  je  dois  faire  une  rectification  importante  à  tous  les 
chifTres  que  j'ai  donnés.  Cette  rectification  ne  change  absolu- 
ment rien  à  mes  conclusions  ;  mais  elle  abaisse  un  peu  les 
quantités  d'acide  carbonique  que  j'avais  indiquées. 

En  eiîet,  dans  mes  calculs  de  l'acide  carbonique  par  poids 
et  en  poids,  je  n'avais  pas  fait  les  corrections  habituelles  de 
température  et  de  pression  qui  ne  changent  que  la  seconde 
décimale.  Il  y  a  tant  d'autres  causes  qui  font  varier  la  produc- 
tion de  CO*  que  cette  correction  m'avait  paru  être  sans  im- 
portance. Mais,  quand  il  s'agit  de  chifTres  nombreux  se  com- 
pensant l'un  par  l'autre,  au  point  de  vue  du  mouvement,  de 
l'alimentation,  delà  température  extérieure,  etc.,  cette  cor- 
rection finit  par  prendre  une  certaine  valeur.  Aussi,  en  me 
reportant  à  mes  cahiers  d'expérience,  aige  pu  la  faire,  et  ce 
sont  ces  chiffres  ainsi  modifiés,  auxquels  s'ajoutent  les  trois 
expériences  ci-dessus  mentionnées,  que  je  présente  Ici  sous 
la  forme  d'un  tableau  qui  corrige  et  complète  le  précédent. 

On  remarquera  que  maintenant  mes  chiffres  se  rapprochent 
beaucoup  plus  de  ceux  qu'avaient  donnés  les  physiologistes 
qui  ont  fait  la  mesure  des  échanges,  et  que,  s'il  y  a  encore  une 
différence  en  faveur  de  mes  chiffres,  cela  tient  à  ce  que  les 
animaux  en  expérience  étaient  trachéotomisés,  et  se  débat- 
taient souvent  avec  une  grande  énergie,  ce  qui  accroît,  comme 
on  sait,  la  production  d'acide  carbonique. 
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CHARLES   RICHIT. 


Si,  alors,  aux  observations  des  autres  physiologistes,  on 
ajoute  celles  de  M.  Bohr,  et  si  on  prend  1b  moyenne  générale, 
déduite  graphiquement  de  la  courbe,  on  a  les  chiffres  suivants, 
donnant,  avec  une  précision  assez  satisfaisante,  l'activité 
respiratoire  chimique  du  chien  moyen,  de  taille  différente. 


.»-.™. 

poU.«U)»- 

l-ObHTTMllIU. 

n 
u 
a 

»,5 

9 
n 

u 

0.«7 

o.sn 
MSB 

i.taa 

Moyenne  générale  (demi-Bohémttiqne). 
co*. 

Chien  ds  K  kilogrammm Oc.OtS 

—  M         —  O.«0 

—  M         —  0,910 

—  16         —  1,0» 

—  14         —  1,046 

—  1*  —  1,«0 

—  10  —  1,«0 

—  8  —  1,800 

—  8  —  1,400 

—  6  —  1,560 

—  4  —  t.TBO 


DE   l'acide  CABBONIQUE   DES  CHIENS   CHLORAUSés 

Voici  d'abord  le  tableau  donnant  le  résumé  de  toutes  les 
expériences. 
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iMnvtil0«m. 
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0,M0 
0,5tt 
0,BM 

a,m 

0,450 

o,«u 

0,*B 
0,7« 
0,4« 
0,531 

o,w 

0.S3 

o.n 

0,08 
0,80 

ï 

0,77 

0,1t 
0,80 
0,81 
0,8» 
O.TS 
0,73 
0,75 
0,7* 
0,80 
0,14 
0,83 

8,8 
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I 
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En  groupant  les  chiens  par  rang  de  taille,  on  peut  faire 
quatre  groupes  ^ . 


■mapa*. 

46 

CO-  «  grnn.. 
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TI 
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W,5 
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0,5» 
0,597 

0,643 
0,609 

■  Ces  chifiyes  diffireut  tant  Boil  pan  d«  eaux  que  j'ai  doonie  dans  lea 
Comptas  nadaa  dt  FAernl.  des  aoiaoeea,  t.  CIX,  p.  192,  Juillet  1889  ;  mail 
yj  ai  ajouté  dos  expérienooa  nouvallas  ;  j'an  ai  ralranchi  ana  qui  me  parals- 
aait  buafflunta,  et  j'ai  «oumia  tons  mea  oliUb«a  A  la  mime  raviaioii  qne  plus 
but. 
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En  étudiant  les  chiffres  de  ce  tableau,  on  voit  la  conclusion 
importante  qui  en  résulte,  c'est  que  la  taille  ne  modifie  plus, 
chez  le  chifn  chloralisé  comme  chez  le  chien  normal,  la  pro- 
duction d'acide  carbonique  par  kilogramme.  Les  gros  chiens 
et  les  petits  chiens  produisent,  les  uns  et  les  autres,  à  peu 
près  autant.  Le  minimum  de  CO'  s'obsen^e  chez  un  chien 
de  4*',5  et  le  maximum  chez  un  chien  de  7*',200. 

Si,  chez  les  chiens  normaux,  la  production  des  échanges 
chimiques  est  proportionnelle  à  la  taille,  cela  tient  à  ce  que 
les  chiens  normaux  luttent  contre  le  refroidissement  exté- 
rieur, et  ils  doivent  lutter  efficacement,  sous  peine  de  se  re- 
froidir et  d'avoir  une  température  au-dessous  de  la  normale. 
Or,  pour  résister  au  froid,  les  petits  chiens  ont  beaucoup  plus 
à  faire  que  les  gros,  ayant,  par  rapport  à  l'unité  de  poids, 
une  surface  bien  plus  considérable,  autrement  dit  une  oause 
de  refroidissement  plus  active. 

Aussi  voyons-nous  les  petits  chiens  avoir  une  activité  chi- 
mique deux  et  trois  fois  plus  forte  que  les  gros  chiens,  et 
cependant  la  température  des  uns  et  des  autres  est  la  même. 

Mais,  quand  l'animal  est  chloralisé,  les  conditions  changent. 
Le  système  nerveux  central  est  tellement  aflfeibli  qu'il  tie  "peut 
plus  lutter  contre  le  froid  extérieur.  Il  ne  reste,  en  fait 
d'échanges  chimiques,  que  ceux  qui  sont  indispensables  à  la 
vie  normale  des  tissus,  et  cette  activité  chimique  devient 
proportionnelle  non  plus  à  la  surface,  mais  au  poids  même  de 
i'animali  qui  produit  par  kilogramme  un  minimum  d'acfde 
'  carbonique,  à  peu  près  0*^,660  par  kilogramme  et  par  heure. 

Un  gros  chien  chloralisé  ne  diminue  ses  échanges  que  de 
30  0/0,  tandis  qu'un  petit  chien  chloralisé  diminue  ses  échanges 
de  70  0/0. 

Si  ces  faits  sont  exacts,  il  doit  s'ensuivre  ceci  :  c'est  qu'en 
chloralisant  par  la  même  quantité  de  chloral  un  gros  chien  et 
un  petit  chien,  le  gros  chien  se  refroidira  beaucoup  inoins  vite 
que  le  petit.  Or,  c'est  ce  qu'on  observe,  comme  le  prouvent 
les  expériences  suivantes  : 

A.  ÏM  16  mai,  on  donne  à  un  gros  chien  de  28  kilogrimmes  aae  dosa 
de  0^i,500  de  chloral.  Au  momeut  de  l'injection,  à  1  h.  40  m., sa  tem- 
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pérahire  est  de  38*, "l;  à  4  h.  26  m.,  elle  est  de  SI' ,36.  A  la  mAme  benre, 
I  h.  40  m.,  on  a  douaé  à  un  petit  chien  Kin^-Cbarlee  de  5*^,400  la  même 
dosa  proportionnelle  de  cbloral.  Sa  température  au  moment  de  t'injoc- 
tioQ  est  da  39°,10;  à  S  h.  10  m.,  elle  est  de  S7<',30.  Ainsi,  en  dix-sept 
■DiaoleB,  la  température  du  petit  chien  a  baissé  plus  vite  que  la  tem- 
péntore  da  gros  chien  en  trois  heures. 

B.  Le  5  mai,  on  donne  4  (rois  chiens  la  mAme  dose  proportionnelle  de 
chloral,  soit  0M,5(K)  par  kilogramme.  A  10  heures,  au  moment  de  l'in- 
jection périlonéale,  la  température  dn  chien  de  S3  kilogrammes  est 
de  3S°,6,  oelle  du  chien  de  8>v,9  est  de  40°,  celle  du  chien  de  7  kilo- 
gnmmes  est  de  SO'i'IS.  A  1  h.  20  m.,  c'est^-dire  trois  heures  après 
riqjectioQ,  les  températures  sont  ; 

Pour  le  chien  de  23  kilogrammes,...    34'>80 

Pour  le  chien  de  8^,9 32,10 

Pour  le  chien  de  1  kilogrammes S3,60 

C.  Le  4  mai,  on  donne  à  deux  chiens  la  même  dose  proportionnelle  de 
cUoral.  L'injection  est  faite  &  2  h.  30  m.;  la  température  du  chien 
de  15^,6  est  de  39°,S,  oelle  du  petit  chien  terrier  de  6^,100  est  de  39*, 
«I  on  a  les  températures  suivantes  : 

firMakIan  PtUtcUta 

4  h.  45  m.... 38095  3I<>90 

5  b.  30  m Se.XO  29,26 

6  h.  SO  m 35,65  28,50 

Ces  expériences  pi^uvenl  nettement  que  la  même  quantité 
{proportionnelle)  de  chloral  refroidit  beaucoup  plus  vile  un 
petit  chien  qu'un  gros  chien,  parce  qu'elle  diminue  bien 
davantage  l'aclÎTité  de  ses  combustions  chimiques. 


IV 

CONCLUSIONS   THÉORiaUES 

Gomment  la  surface  du  corps  peut-elle  déterminer  des 
échanges  chimiques  plus  ou  moins  actifs  ?  Telle  est  la  pre- 
mière question  qui  s'est  posée  à  nous,  et  nous  l'avons  résolue 
partiellement  en  prouvant  que  cette  régulation  est  fonction  du 
système  nerveux.  Quand  l'activité  du  système  nerveux  est 
abolie  par  le  chloral,  alors  il  ne  peut  plus  être  question  de 
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régulation,  les  combustions  deviennent  proportionnelles  à  la 

masse  du  corps,  non  plus  à  la  surface  tégumentaire. 

Mais  il  s'agit  de  savoir  comment  le  système  nerveux  arrive 
à  cette  régulation. 

Il  ne  peut  d'abord  être  (question  des  vaso-moteurs,  puisque 
ici  ce  n'est  pas  la  calorimétrie  qui  est  en  jeu  (perte  de  chaleur); 
mais  des  échanges  chimiques  eux-mêmes  (production  de  dia- 
leur),  cause  immédiate  de  tous  les  phénomènes  calorifiques 
de  l'organisme. 

Ces  échanges  (Mimiques  plus  actifs  peuvent  porter 
soit  sur  les  muscles,  soit  sur  les  viscères,  appareils  glan- 
dulaires, etc. 

Or  les  glandes  dé  l'organisme,  —  surtout  le  foie  qui  en  repré- 
sente la  portion  principale,  — quoique  étant  assurément  sou- 
mises au  système  nerveux,  ne  suHiraient  pas  pour  accroître 
la  température  d'un  petit  chien  autant  qu'il  le  faudrait  pour 
compenser  le  refroidissement  de  la  périphérie.  Un  chien  de 
3  kilogrammes,  dont  le  foie  pèse  à  peu  près  200  grammes, 
produit,  à  l'état  normal,  à  peu  près  6  grammes  de  CO*,  et 
quand  il  est  chtoralisé,  il  n'en  produit  plus  que  1*^,8;  par  con- 
séquent, les  200  grammes  de  foie  pourraient,  sous  l'influence 
d'une  stimulation  nerveuse,  produire  4*^,2  d'acide  carbonique, 
soit  à  peu  près  20  grammes  par  kilogramme  et  par  heure  pour 
le  tissu  hépatique,  ce  qui  est  passablement  absurde. 

On  ne  voit  donc  guère,  en  dernière  analyse,  que  le  système 
musculaire,  dont  l'excitation  par  le  système  nerveux  peut 
amener  un  excédent  de  combustions. 

Que  l'on  compare,  en  effet,  les  gros  et  les  petits  chiens,  on 
verra  que  les  gros  chiens  sont  lents,  paresseux,  se  traînant  à 
grand'peine,  endormis  dans  leurs  niches  ou  sur  le  seuil  des 
portes  ;  par  exemple  :  les  terre-neuve  et  les  chiens  des 
Pyrénées.  Dès  le  moindre  eFTort  musculaire,  ils  sont  essouf&és, 
et  on  voit  apparaître  cette  polypnée  thermique,  destinée  au 
refroidissement,  et  sur  laquelle  j'ai  assez  insisté  dans  un 
autre  mémoire  *  pour  n'avoir  plus  besoin  d'y  revenir. 

Au  contraire,  les  chiens  de  petite  taille  sont  totijours  en 

'  Aivb.  de  phfaioL,  S*  téri»,  t.  I,  p.  188. 
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mouvement,  à  l'exception  peuWtre  de  quelques  vieux  chiens 
i  demi  impotents  et  couverts  d'une  épaisse  couche  de  graisse. 
Cette  graisse  les  protège  eHicacement  contre  le  froid,  à  peu 
près  aussi  bien  que  le  tissu  sous-cutané  des  phoques  les 
défend  contre  le  froid  des  mers  polaires.  Les  gros  chiens  sont 
peu  remuants,  les  petits  chiens  sont  toujours  en  éveil. 

Si  ces  petits  chiens  viennent  à  s'endormir  et  que  la  tem- 
pérature extérieure  ne  soit  pas  très  élevée,  alors  survient  un 
autre  phénomène  musculaire  qui  compense  le  repos  muscu- 
laire du  sommeil  :  c'est  le  frisson  et  le  tremblement  ;  les  petits 
chiens  endormis  tremblent  perpétuellenent.  On  peut  même 
fure  cette  remarque  curieuse  que  le  tremblement,  parfois  très 
intense,  est  synchrone  avec  les  mouvements  d'inspiration. 
Au  moment  oii  l'inspiration  se  fait,  moment  qui  correspond 
sans  doute  à  une  excitabilité  du  bulbe  plus  grande,  il  y  a  un 
frisson  général,  dont  les  périodes  vont  de  pair  avec  les  pé- 
riodes inspiratoires  ;  les  deux  phénomènes  étant  dirigés  l'un 
etl'autre  par  une  stimulation  bulbaire  du  bulbe  rythmique- 
menl  excité. 

Je  eerais  donc  tenté  de  croire  que,  si  le  chloral  supprime 
la  régulation  thermique  des  organismes  homéothermes,  c'est 
surtout  parce  qu'il  supprime  les  contractions  et  les  mouve- 
ments musculaires,  qui  sont  notre  principal  appareil  de  régu- 
lation thermique. 
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CONTRIBUTION 

CONNAISSANCE   DE   LA   NUTHITION  DE   L'ŒIL 

d'après  dei  rashercbei  nr  l'infliieiM  de  la  naphtallna  aor  eat  orgau 

PtT  Ib  D'  i,  KOLmaKi 

(Trartll  da  labontoire  d»  palbologje  axp4rim«iital«  de  l'UniTortilé  de  VwsoTia.) 


Dans  une  séance  de  l'Académie  de  médecine,  en  1886, 
MM.  Bouchard  et  Charrin'  ont  communiqué  les  résultats  de 
leurs  observations  sur  l'apparition  de  la  cataracte  chez  les 
lapins,  soumis  pendant  un  certain  temps  à  l'administration 
journalière  d'une  certaine  dose  de  naphtaline. 

Cette  curieuse  observation  a  intéressé  vivement  les  ocu- 
listes, et  dans  l'espace  d'un  an,  tout  au  plus,  parurent  quatre 
travaux  considérables  de  MM.  Panas*,  Dot*,  C.  Hess*  et 
H.  Magnus',  qui  ont  montré  que  l'empoisonnement  par  la 
naphtaline  produit  non  seulement  la  cataracte,  mais  aussi  des 
lésions  des  tissus  profonds  do  l'œil  (rétine,  choroïde,  etc.). 
Mais  ces  recherches  n'ont  pas  élucidé  sufHsammont  le  rap- 
port qui  existe  entre  ces  changements  et  la  cataracte. 

*  L*  Stntioe  iBidic»lt,  1886,  d*  St,  p.  &it4. 

*  Etodei  lar  Ië  nutrition  de  l'œil  d'après  Isa  aipiriencsB  hEtes  avec  ta  BnD' 
rescjine  et  la  naphtaliae.  {Areh.  d'opbulm.,  1S87,  mira-avril.) 

*  Bolleliaa  et  Mémoires  de  la  Soeiité  frtng.  iTopbtilni.,  1897,  p.  180. 

*  Berleht  ùber,  d.  XIX  Venëmmlaag  d.  OpbUlm.  geMelUebê/l,  1887, 
p.  M«,  Hsidelbarg. 

*  Tbwapeat.  Uoattshtltt,  1887,  Oclober. 
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Depuis  l'autoniDe  de  1887,  j'ai  fait  au  laboratoire  de  M.  le 
professeur  S.-M.  Loukianaff  des  expériences  avec  la  naphta- 
line, que  j'administrai  non  seulement  à  des  lapins,  comme  on 
l'avait  fait,  mais  aussi  à  des  chiens,  des  cobayes  et  des  souris 
blancbes.  J'introduisais  la  naphtaline  à  l'aide  de  procédés  dif- 
férents et  à  doses  diverses,  depuis  les  inoffensives  jusqu'aux 
mortelles.  A  une  série  d'animaux,  j'injectais  la  naphtaline 
dans  l'estomac  sous  forme  de  mixture  avec  du  mucilage  de 
gomme  arabique  {mixtura  agitanda)  ;  à  d'autres,  en  solution 
dans  de  l'huile  d'olive  ou  d'amande  (10  àl5°0/0);la  troisième 
et  la  quatrième  série  recevaient  la  naphtaline  sous  la  peau 
en  forme  de  solution  éthérée  ou  en  poudre  ;  une  dernière 
série  d'animaux  vivaient  dans  une  chambre  close,  remplie 
d'air  saturé  de  vapeurs  de  naphtaline.  Plusieurs  expériences 
oDt  duré  des  mois  entiers,  quelques-unes  même  plus  de  la 
moitié  d'une  année. 

Les  résultats  de  mes  recherches  diffèrent  par  beaucoup  de 
détails  importants  de  ceux  de  mes  prédécesseurs  ;  c'est  pour- 
quoi je  crois  devoir  les  rapporter  ici. 

La  naphtaline  (C*''H8)  exerce  un  effet  toxique  sur  la  plu- 
part des  organes  du  corps.  Les  premiers  symptômes  de  son 
action  sont  :  une  inflammation  aiguë  de  l'estomac  et  des  in- 
testins, une  diminution  rapide  du  poids  du  corps,  l'abaisse- 
ment de  la  température  et  un  changement  considérable  des 
propriétés  de  l'urine.  La  dose  de  4  grammes  par  kilogramme 
du  poids  du  corps  amène  la  mort  en  un  ou  deux  jours  ;  si  les 
doses  sont  moins  considérables,  l'animal  peut  vivre  des  se- 
maines et  même  des  mois.  Les  altérations  des  yeux  dans 
l'empoisonnement  aigu  apparaissent  si  vite  l'une  après  l'autre 
et  se  compliquent  mutuellement  de  telle  sorte  que,  pour  bien 
établir  leur  succession,  on  est  forcé  d'étudier  celles  qui  se 
montrent  dans  l'empoisonnement  chronique,  dont  les  phéno- 
mènes se  développent  peu  à  peu  et  graduellement.  Les  meil- 
leurs sujets  pour  des  recherches  de  ce  genre  sont  des  lapins 
blancs,  car  leurs  yeux  albinotiques  présentent  le  plus  de  faci- 
lité à  l'exploration. 

Quelques  jours  après  l'administration  d'une  dose  moyenne 
de  naphtaline  (si  la  dose  est  grande,  cela  arrive  déjà'  le  se<- 
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cond  jour),  on  peut  remarquer  dans  la  partie  équatoriale  du 
fond  de  l'œil  des  taches  rouges,  au  début  peu  claires,  pas  évi- 
dentes ;  elles  deviennent  un  ou  deux  jours  plus  tard  tout  à 
fait  nettes,  quoique  leurs  contours  restent  irréguliers  et  con- 
fus. Presque  en  même  temps  apparaissent  au  fond  des  yeux, 
auprès  des  taches  susdites,  quelquefois  même  sur  elles,  des 
points  gris-blanchâtres,  croissant  assez  vite  et  se  métamor- 
phosant en  taches  rondes,  puis  irrégulières,  grandissant  en- 
core et  finissant  par  se  confondre  avec  les  voisines  ;  en  même 
temps,  des  taches  semblables  se  développent  vers  le  centre  du 
fond  de  l'œil  et  passent  par  les  mêmes  phases  consécutives 
que  les  précédentes.  De  cette  façon,  en  quelques  jours  pres- 
que tout  le  fond  visible  de  l'œil  se  couvre  de  taches  pareilles, 
à  l'exception  d'un  petit  endroit  près  de  la  papille  du  nerf  op- 
tique, où  ces  altérations  ne  surviennent  pas. 

Bientôt  le  corps  vitré  se  détache  et  devient  opaque  dans  sa 
partie  périphérique  (près  de  l'équateur),  tandis  que  dans  la 
région  du  nerf  optique  il  reste  transparent  jusqu'à  la  fin.  Les 
altérations  de  ce  corps  vont  parallèlement  avec  celles  de  la 
rétine  ;  en  peu  de  temps,  toute  la  chambre  post-cristalline  se 
remplit  de  membranes,  de  fibres  et  de  flocons,  qui  couvrent 
toute  la  rétine,  à  l'exception  de  la  région  de  la  papille  du 
nerf  optique.  Ce  dernier  devient  œdémateux  et  reste  acces- 
sible à  l'étude  aussi  longtemps  que  l'état  du  cristallin  le 
permet. 

Dès  que  quelques  taches  plus  grandes  ont  apparu  au  fond 
del'œil,  le  procès  cataractéristique  commence  à  se  développer. 
Son  premier  et  indubitable  symptôme  est  un  astigmatisme 
irrégulier,  dû  à  la  formation  de  saillies,  de  dépressions,  etc., 
à  la  surface  du  cristallin.  Celui-ci  devient  opaque  d'abord 
sous  la  cristalloide  postérieure,  et  toujours  en  commençant 
par  la  partie  périphérique;  puis  au  pôle  postérieur  et  presque 
en  même  temps  sous  la  capsule  antérieure.  Outre  des  taches 
minces  sur  la  capsule,  des  stries  sombres,  s' étendant  du  centre 
jusqu'à  la  périphérie,  se  font  voir  dans  la  masse  corticale.  En 
même  temps  le  volume  de  la  lentille  s'augmente  très  vite,  ce 
qui  a  lieu  particulièrement  dans  l'empoisonnement  aigu.  Si 
l'empoisonnement  est  chronique,  la  lentille  se  gonfle  lente- 
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ment,  et  en  général  n'atteint  pas  un  volume  aussi  considé- 
rable. Pendant  le  gonflement,  la  masse  corticale  sous  la 
capsule  se  fend  ;  si  l'œdème  esLtrès  grand,  la  cristoUoïde  pos- 
térieure se  rompt,  et  les  masses  corticales  pénètrent  dans  le 
corps  vitré.  Le  trouble  complet  du  cristallin  s'opère  dans  les  cas 
aigus  en  deux  ou  trois  Jours,  dans  les  cas  chroniques  beau- 
coup plus  lentement.  Le  noyau  reste  transparent  jusqu'à  ce 
qae  la  couche  corticale  devienne  complètement  opaque.  Si 
l'animal  empoisonné  ne  périt  pas  encore,  on  peut  observer 
qu'après  le  trouble  complet  du  cristallin  le  gonflement  de  ce 
dernier  commence  à  diramuer,  de  sorte  qu'en  une  quinzaine 
de  jours  le  cristallin  reprend  son  volume  ordinaire  et  quel- 
quefois môme  devient  plus  petit. 

La  couleur  de  la  cataracte  naphtalinique  est  d'un  blanc- 
grisAtre  opalescent,  et  ne  digère  en  rien  des  cataractes  molles 
ordinaires.  Les  colorations  jaune,  rouge  et  autres  des  cata- 
ractes naphtaliniques  sont  très  rares  et  n'apparaissent,  ce 
me  semble,  que  dans  les  cas  d'un  gonflement  excessif  du 
cristallin.. 

Le  segment  antérieur  de  l'œil  parait  ne  prendre  aucune 
part  dans  les  altérations  qui  suivent  l'empoisonnement  par  la 
naphtaline;  M.  Panas*  a  même  pris  ce  fait  pour  base  de  sa 
théorie  de  la  nutrition  de  l'œil  ;  mais,  en  réalité,  la  cornée  et 
l'iris  subissent  aussi  l'influence  de  la  naphtaline,  comme  le 
montre  l'étude  de  l'empoisonnement  chronique. 

Ainsi,  dans  la  cornée  d'un  lapin  blanc,  auquel  j'ai  admi- 
nistré la  naphtaline  pendant  plus  de  six  mois,  j'ai  remarqué 
déjà  à  la  fln  du  troisième  mois  de  petits  points  sombres  qui, 
avec  le  temps,  devinrent  plus  grands  et  plus  nombreux.  Dans 
le  quatrième  mois  toute  la  cornée  était  parsemée  de  ces  points, 
qui,  observés  &  la  lumière  réfléchie,  paraissaient  être  de  pe- 
tites opacités  locales  dans  la  couche  épithéliale;  observées 
dans  la  lumière  transmise,  ces  opacités  semblaient  être  de 
petits  granules  sombres  et  faiblement  luisants  dans  le  paren- 
chyme cornéen.  Ainsi  la  cornée  s'opacifia,  et  il  fut  plus  tard 
presque  impossible  de  voir  à  travers  elle  les  parties  profondes 
de  l'œil.  Les  granules  en  question  sont,  comme  nous  le  dé- 
montrerons plus  loin,  des  cristaux  de  forme  sphéroïdale;  leur 
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présence  dans  la  cornée  n'a  pas  encore  été  constatée  jusqu'à 

présent. 

Outre  ces  formations  cristallines,  on  trouve  dans  les  yeux 
des  lapins  naphtalinisés  beaucoup  de  cristaux  dans  la  rétine, 
le  corps  vitreux  et  sur  la  capsule  antérieure  du  cristallin.  Ces 
cristaux  se  forment  successivement  et  exclusivement  dans  les 
cas  d'empoisonnement  chronique,  et  pas  avant  la  troisième 
semaine.  Leur  présence  dans  ta  rétine  donne  au  fond  de 
l'œil  une  ressemblance  avec  le  «  Tirmament  clair  et  éloilé  »  et 
rappelle  l'image  bien  connue  de  la  synchésis  étincelante, 
quoique  l'aspect  microscopique  et  la  nature  chimique  des 
cristaux  soient  tout  autres  que  dans  la  synchésis  étincelante 
des  vieillards. 

Comme  nous  l'avons  déjà  dit,  la  naphtaline  dérange  la 
nutrition  de  tout  l'organisme.  Un  des  lapins,  que  j'ai  em- 
poisonné avec  de  la  naphtaline,  a  perdu  en  un  mois  50  0/0 
de  son  poids.  La  température  du  corps  tombe  avec  le  poids. 
L'urine  acquiert  une  réaction  acide  le  second  jour  de  l'em- 
poisonnement (elle  est  alcaline  à  l'état  normal  chez  les  lapins), 
la  couleur  en  devient  brunâtre  foncée,  et  dans  la  plupart  des 
cas  ellecontîent  de  l'albumine.  Par  la  réaction  de  Trommer,  on 
n'arrive  pas  à  y  constater  la  présence  du  sucre;  mais  les 
réactifs  correspondants  donnent  à  l'urine  une  teinte  vert 
foncé  qui,  vue  à  la  lumière  réfléchie,  semble  noire  \ 

Les  phénomènes  principaux  de  l'empoisonnement  aaphta- 
linique,  phénomènes  que  j'ai  pu  constater  aussi  bien  macros- 
copiquement  que  microscopiquement,  sont  des  hémorrhagies 
dans  la  choroïde,  le  corps  vitré  et  dans  les  procès  ciliaires.  Le 
plus  souvent  et  avant  tout  on  peut  observer  ces  hémorrhagies 
dans  la  partie  équatoriale  du  fond  de  l'œil,  près  des  veines 
vortiqueuses;  leur  siège  est  la  choroidea  propria  et  la  cborio- 
capUlaris;  en  outre,  on  les  trouve  sous  la  couche  du  pigment, 
entre  cette  dernière  et  la  couche  des  cônes  et  des  bâtonnets, 


>  Juiqa'k  quel  poini  cw  propriétés  de  l'arinG  des  lipina,  conslatées  par  moi, 
CorrwpoixlaDt  ï  callet  d«  l'urins  naphtaliaiqaa  chei  l'hamiD*,  je  ns  puis  le 
dire  en  ce  momeiit.  Pour  le*  avirea  propriétés  de  l'urioe  naplitali nique,  com- 
ptrex  Edisfsen  Iftber  d,  Verbtltead.  Harots  u.  Ntpbthaliagtbr.  ~  Virbêndl. 
d.  Coagnasea  t.  Inaen  Mediein,  V1I>  Coagrès,  188S,  p.  4X. 
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puis  entre  ta  rétine  et  l'hyaloïde;  même  le  tissu  de  la  rétine 
semble,  dans  les  endroits  correspondants,  inliltré  de  sang. 
Ces  hémorrbagies  sont  un  phénomène  si  constant  qu'il  se 
présente  dans  tous  les  cas  où  on  trouve  quelques  lésions  dans 
l'œil  de  l'animal  soumis  à  l'expéneace;  il  est  étonnant 
qu'aucun  de  mes  prédécesseurs  n'ait  fixé  son  attention  sur 
ce  point.  Les  résultats  immédiats  de  ces  hémorrhagies  sont 
des  infiltrations  granuleuses  entre  la  couche  des  cônes  et  des 
bâtonnets  d'un  côté,  et  celle  du  pigment  de  l'autre.  Ces  infil- 
trations se  trouvent  généralement  près  des  extravasats,  et 
comme  le  montrent  les  colorants  (éosine),  elles  sont  consti- 
tuées par  une  masse  de  globules  rouges  en  état  de  désorgani- 
sation. Ces  masses  {exsudât  grenu  de  M.  Panas)  pénètrent 
dans  toutes  les  couches  de  la  rétine  et  plus  tard  s'accumulent 
en  différents  endroits  de  sa  surface  interne,  ce  qui  est  la 
cause  des  décollements  vitréens. 

La  rétine  est  œdémateuse  dans  les  endroits  correspondant 
aux  extravasats;  dans  son  tissu  on  trouve  des  espaces  kysti- 
ques qui  souvent  contiennent  une  cellule  ganglionnaire.  Si 
l'empoisonnement  est  chronique,  toute  la  rétine  subit  de 
graves  altérations.  La  limitante  interne  disparaît;  les  bases 
des  fibres  de  MûUer  sont  complètement  désorganisées,  les 
libres  elles-mêmes  sont  dissociées;  la  couche  des  fibres  et  des 
cellules  nerveuses  devient  kystique  ;  les  couches  des  grains 
s' ëlai^issent  aux  dépens  de  la  couche  granulée  intermédiaire; 
les  cônes  et  les  bâtonnets  disparaissent  presque  entièrement 
sous  une  masse  finement  granuleuse.  Dans  la  couche  des 
cellules  pigmentaires,  au  début  de  l'empoisonnement,  les 
grains  pigmentaires  deviennent  libres;  dans  les  stades  plus 
avancés,  tes  cellules  de  cette  couche  deviennent  presque  tout 
à  tait  libres  du  pigment,  qui  infiltre  autant  ta  rétine  que  ta 
choroïde.  Les  cristaux,  dont  nous  avons  parlé  plus  haut,  se 
trouvent  partout  dans  la  rétine,-  à  l'exception  de  ta  couche 
des  grains  internes  et  de  celle  des  cônes  et  des  bâtonnets, 
c'est-à-dire  à  l'exception  de  la  partie  épithéliate  de  la  rétine. 
En  outre,  on  les  trouve  au  t>opd  interne  de  la  rétine,  entre 
celle-ci  et  te  corps  vitré,  sur  la  capsule  du  cristallin,  et  enfin 
dans  la  cornée.  En  un  mot,  ces  cristaux  se  forment  exclusî- 
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vemenl  dans  les  tissus  de  l'œil  qui  sont  privés  de  vaisseaux, 
et  encore  uniquement  dans  les  cas  de  l'empoisonoement  chro- 
nique. Ces  cristaux  sont  de  forme  variable  :  aiguilles,  tablelles, 
prismes,  etc.,  le  plus  souvent  agglomérés,  en  forme  de  gerbes 
ou  de  sphéroïdes.  En  étudiant  les  coupes  transversales  de  la 
rétine,  on  peut  voir  que  ces  cristaux  déplacent  les  éléments 
analomiques  sans  les  altérer . 

Dans  presque  tous  les  tissus,  les  lésions  cjrrespondanl  à 
l'empoisonnement  aigu  diffèrent  de  celles  qui  sont  caracté- 
ristiques de  l'empoisonnement  chronique,  mais  ces  diffé- 
rences sont  le  plus  prononcées  dans  le  cristallin.  Le  phéno- 
mène principal  de  la  cataracte  naphtalinique  aiguë  est  l'œdème 
du  cristallin.  Sous  la  capsule  antérieure  nous  trouvons  des 
espaces  plus  ou  moins  grands  qui  sont  le  siège  d'épanche- 
ments  liquides;  la  cristalloïde  postérieure  est  presque  com- 
plètement décollée.  Les  fdjres  des  couches  corticales  sont 
gonflées  et  variqueuses,  et  au  vcrtex  les  fibres  sont  rom- 
pues et  désorganisées.  Les  noyaux  des  fibres  sont  en 
partie  petits,  ronds,  fortement  colorés  par  la  safranine;  en 
partie  ovales,  comme  gonflés,  et  contiennent  des  espaces 
clairs  ;  tous  ces  noyaux  se  trouvent  dans  les  espaces  vides 
des  fibres  gonflées.  Un  gonflement  pareil  peut  aussi  être 
observé  dans  l'épithélium  de  la  capsule  antérieure.  Quoique 
l'état  de  cet  épithêlium  montre  assez  clairement  que  le  nombre 
de  ces  ceUules  s'est  augmenté,  je  n'ai  pu  y  trouver  de 
figures  mitotiques.  Si  le  lapin  vit  encore  de  quatre  à 
cinq  jours  après  que  la  cataracte  s'est  complétée,  toute  ia  cou- 
che corticale  est  désorganisée,  et  à  sa  place  on  ne  trouve  que 
des  produits  régressifs.  Dans  les  cas  de  cataracte  encore  plus 
avancée,  on  trouve,  entre  les  fibres,  de  grands  espaces  libres, 
remplis  de  masses  myéliniques  et  de  la  liqueur  de  Morgagni. 
Quand  la  cataracte  se  développe  comme  suite  d'un  empoi- 
sonnement à  petites  doses,  les  cristallins  ne  sont  jamais  aussi 
fortement  œdémateux.  Sous  la  capsule  antérieure  apparais- 
sent des  éléments  qui  rappellent  les  BlaeschenzeUen  bien 
connues  de  M.  0.  Becker'.  La  capsule  antérieure  présente 

'  Zur  Anatomie  d.  ges.  a.  Iranien  Liose,  1883,  p.  64, 
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des  plis  plus  ou  moins  réguliers,  qui  proviennent  d'une 
atrophie  locale  des  éléments  mentionnés;  partout  où  se  grou- 
pent ces  éléments  atrophiés,  la  capsule  antérieure  s'enfonce 
et  forme  un  pli.  En  dehors  de  la  capsule  se  trouve  une  grande 
quantité  de  cristaux  dont  nous  avons  déjà  parte;  ces  cristaux 
f(HiDent  sur  la  capsule  des  îlots  qu'on  peut  voir  à  l'œil  nu. 

En  ce  qui  concerne  les  changements  dans  le  segment  anté- 
rieur, je  dois  nommer  ici  en  premier  lieu  les  extravasations 
nombreuses  que  j'ai  vues  dans  les  procès  ciliaires,  et  l'œdème 
du  corps  et  des  procès  ciliaires,  de  l'iris  et  de  la  cornée.  La 
couche  des  cellules  à  pigment  présente  par  endroits  des  alté- 
rations kystiques  qui  rappellent  les  lésions  analogues  trou- 
vées par  M.  Kamocki  '  dans  les  yeux  des  malades  diabé- 
tiques. 

Les  lésions  anatomiques  de  la  cornée  sont  aussi  à  noter,  ne 
fût-ce  que  parce  qu'elles  peuvent  contribuer  à  élucider  quel- 
ques questions  de  nature  physiologique.  Dans  l'empoisonne- 
ment aigu,  les  lésions  de  la  cornée  sont  relativement  insigni- 
fiantes, quoiqu'on  y  remarque  aussi  une  opacité  difTuse  de  la 
couche  épithéliale,  due  à  un  gonflement  de  cette  couche,  et 
de  plus  un  relâchement  des  fibres  parenchymateuses.  Par 
coatre,  l'empoisonnement  chronique  produit  des  lésions  très 
caractéristiques  dans  la  cornée.  Dans  les  coupes  transversales 
de  la  cornée,  la  première  chose  qui  nous  frappe  est  la  pré- 
sence, dans  les  lacunes,  d'une  grande  quantité  de  cristaux 
sphériques  qui  se  sont  déposés  entre  les  faisceaux  de  fibres. 
Dans  les  coupes,  ces  cristaux  ont  la  forme  de  cercles,  com- 
posés de  plaques  groupées  en  rayons.  Le  diamètre  de  ces 
cristaux  atteint  100  à  200  )*[*.  Outre  ces  grands  cristaux  il  y  en  a 
encore  de  petits,  en  forme  de  petites  plaques.  Leur  groupe- 
ment dans  la  cornée  n'est  pas  irrégulier  :  on  en  trouve  le  plus 
dans  sa  partie  centrale,  moins  dans  les  parties  périphériques  ; 
dans  la  partie  voisine  à  la  sclérotique  on  n'en  trouve  plus  du 
tout.  L'analyse  chimique  de  ces  cristaux  a  montré  qu'ils  se 
composent  de  phosphate  de  chaux,  te  plus  probablement  de 

*  Pathologlsch-BDtlom.  (Jalersuchangen  v.  Au^en  dîabet.  Individuen  (Arehiv. 
r.  AugeahtiIkuadf.Gd.  XVII). 
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l'orthophosphate  de  chaux  basique.  Je  dois  encore  remar- 
quer que  les  réactions  microchimiques  ont  démontré  la  pré- 
sence du  phosphore  dans  la  couche  épithéliale  de  la  cornée, 
quoique  le  tissu  propre  de  ta  même  cornée  n'en  contient  poînl. 
Le  tissu  de  cette  cornée  est  extrêmement  relâché,  les  fais- 
ceaux de  fibres  sont  œdémateux,  comme  gonflés.  La  subs- 
tance propre  de  lo  cornée  ne  se  colore  que  faiblement  à 
l'éosine  et  à  la  sufranine.  Dans  les  fentes,  entre  les  faisceaux, 
on  trouve,  outre  ces  cristaux,  une  inlUtralion  cellulaire  assez 
considérable;  on  trouve  même  des  places  où  le  nombre  des 
cellules  est  si  grand  que  les  cristaux  en  sont  entourés  de 
toutes  parts.  Souvent  môme  on  ne  trouve  pas  de  cristaux 
dans  les  fentes,  et  rien  qu'une  quantité  plus  ou  moins  grande 
de  cellules. 

Dans  la  partie  voisine  à  la  sclérotique,  la  cornée  est  encore 
plus  relâchée,  l'œdème  et  l'infiltration  cellulaire  encore  plus 
considérables.  L'épaisseur  de  cette  cornée  atteint  (dans  les 
coupes  transversales)  0",650  à  O^iToO,  au  lieu  de  0-,150  à 
0'»,070. 

Les  changements  anatomiques  dans  les  organes  internes, 
après  l'empoisonnement  aigu,  sont  aussi  bien  difTérenls  de 
ceux  qui  se  présentent  dans  les  cas  d'empoisonnement  chro- 
nique. Le  phénomène  le  plus  important  de  ces  lésions  est  ici 
encore  les  hémorrhagies  ;  dans  l'empoisonnement  aigu,  elles 
représentent  la  partie  essentielle  des  changements.  Dans  les 
cas  d'empoisonnemer.t  chronique,  les  vieux  extravasats  su- 
bissent des  métamorphoses  régressives  ;  nous  voyons  ici  près 
de  nouveaux  extravasats  des  foyers  remplis  d'une  masse  gra- 
nuleuse fine  et  brillante,  dans  laquelle  on  peut  encore  recon- 
naître des  globules  rouges  déformés  ou  désorganisés.  Les 
foyers  de  ce  genre  se  trouvent  aussi  bien  dans  les  reins  que 
dans  le  cœur  et  le  foio.  Excepté  les  extravasats,  ces  organes 
présentent  encore  des  métamorphoses  régressives  des  cellules 
parenchymateuses  ;  les  cellules  du  foie  sont  réduites,  le  pro- 
toplasme en  est  troublé,  les  noyaux  semblent  gonllés,  vésicu- 
leux,  pâles,  les  nucléoles  y  sont  très  rarement  visibles.  Les 
vastes  espaces  qui  se  trouvent  entre  les  cellules  sont  remplis 
de  globules  rouges. 
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En  parlaitL  des  lésions  anatomiques  des  organes,  il  est 
nécessaire  de  mentionner  une  métamorphose  que  j'ai  trouvée 
chez  quelques-uns  de  mes  animaux  dans  la  rétine  et  la  cho- 
roïde. Il  semble  que  cette  métamorphose  peut  être  rangée  dans 
le  groupe  des  métamorphoses  hyalines  de  M.  von  Reckling- 
hausen*.  Dans  le  même  groupe,  doivent  aussi  être  classées 
les  métamorphoses  que  j'ai  trouvées  dans  tes  intestins  des 
lapins  empoisonnés,  aussi  bien  dans  l'épithélium  que  dans 
la  couche  musculaire  de  la  muqueuse. 

Cette  description  succincte  des  lésions  anatomiques  nous 
permet  de  conclure  que,  dans  l'empoisonnement  naphtalî- 
nique,  les  altérations  de  la  circulation  du  sang  doivent  âtre 
mises  au  premier  rang.  Ces  altérations  se  produisent  dans 
les  yeux  aussi  bien  que  dans  les  organes  internes  et,  sans 
aucun  doute,  dépendent  d'un  trouble  de  la  nutrition  des  parois 
des  vaisseaux,  ce  qui  provient  d'une  constitution  anormale 
du  sang.  L'étude  des  globules  rouges  extraits  de  l'animal 
vivant,  ainsi  que  de  ceux  qui  se  trouvent  dans  les  vaisseaux 
des  préparations  des  tissus,  a  montré  un  changement  plus  ou 
moins  profond  de  leur  forme.  11  n'y  a  qu'à  regretter  que  ces 
changements  morphologiques  ne  nous  expliquent  que  très 
peu  la  nature  des  altérations  du  sang. 

La  naphtaline  produit  des  lésions  dans  tout  l'organisme 
animal;  donc,  pour  expliquer  les  lésions  trouvées  dans  les 
jeux,  nous  n'avons  pas  besoin  d'admettre  une  action  spéci- 
fique de  cette  substance  sur  les  yeux.  D'après  ce  que  nous 
avons  dit  plus  haut,  on  voit  que  la  naphtaline  est  un  poison 
du  sang  et  que  la  série  des  phénomènes  morbides  qu'elle  pro- 
duit commence  par  des  altérations  du  système  vasculaire 
(diathèse  hémorrhagique).  II  n'y  a  donc  rien  d'étonnant  que 
r<i'il,  qui  est  un  des  organes  les  plus  riches  en  vaisseaux, 
souffre  de  son  intluence  en  première  ligne.  De  plus,  l'œil  est 
un  des  organes  dont  les  altérations  peuvent  être  étudiées  du 
vivant  de  l'animal.  S'il  était  possible  d'étudier  les  autres 
organes  des  sens  directement,  comme  l'œil,  on  y  trouverait 
peut  être  de  graves  lésions  égalant  celles  de  cet  organe. 

'  H*adbaeb  d.  Allgeas.  Pathologie  d.  Kreinlaafs  a.  dcr  Eraihruag.  1883, 

p.  ♦fti-ilS. 
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Les  altérations  qu'on  observe  dans  l'œil  après  l'empoi- 
sonnement naphlaliniquo  se  développent  probablement  dans 
l'ordre  suivant  :  la  lésion  des  vaisseaux  de  la  choroïde,  sous 
l'influence  d'un  sang  aux  propriétés  anormales,  est  la  cause 
des  hémorrhagies  dans  la  choroïde,  aussi  bien  que  dans  la 
rétine;  le  résultat  de  ces  hémorrhagies  est  un  décollement 
de  la  rétine  par  des  masses  finement  granulées  provenant  de 
ces  hémorrhagies;  la  cause  du  décollement  de  l'hyaloïde  est 
la  même.  La  cataracte  est  donc  un  phénomène  secondaire; 
elle  est  le  résultat  du  dérangement  de  la  nutrition  de  l'œil. 
Moins  claire  est  la  cause  de  la  formation  des  cristaux  dans 
les  tissus  de  l'œil.  Gomme  nous  l'avons  dit,  ces  cristaux  n'ont 
été  trouvés  que  dans  les  tissus  privés  de  vaisseaux  propres  (la 
rétine  du  lapin,  le  corps  vitreux,  la  crislalloïde  et  la  cornée); 
l'absence  des  vaisseaux  doit  donc  y  jouer  un  rôle.  La  lenteur 
du  courant  des  sucs  nutritifs  dans  les  espaces  lymphatiques 
des  tissus  exerce  aussi  une  influence  sur  la  formation  de 
ces  cristaux.  Dans  tous  les  cas,  la  constitution  chimique  anor- 
male du  sang  et  peut-être  aussi  des  modifications  des  pro- 
priétés des  tissus  ont  ici  une  signification  de  premier  ordre. 

L'hypothèse  que  la  cataracte  est  due  à  une  altération  des 
propriétés  chimiques  du  sang  n'est  pas  sufBsamment  élucidée. 
Nous  savons  cependant  que  non  seulement  les  maladies  cons- 
titutionnelles,  comme  la  diabète,  la  maladie  de  Bright,  le 
rachitisme,  etc.,  mais  aussi  les  altérations  du  sang  produites 
par  l'injection  de  quelques  substances  chimiques,  telles  que 
le  chlorure  du  sodium,  le  sucre  de  raisin,  etc.,  '  peuvent  être 
des  moments  èliologiques  pour  le  développement  de  la  cata- 
racte. A  priori,  il  suit  donc  qu'il  n'y  a  aucun  fondement  â 
rejeter  la  possibilité  d'un  développement  de  cataracte  sous 
rinfluencedu  sang  modifié  par  la  naphtaline,  sans  rechercher 
d'uuli-os  causes  morbides. 

Los  lésions  analomiques  provoquées  par  la  naphtaline 
jettent  une  certaine  lumière  sur  la  question  importante  et  non 

'  IkiiTBuiiuiNn  riiWiBuch.  ïur  Palhogcii.  d.  Kalaract  tArcbiv.  (.  Ophlalm., 
Dil.  XXIU,  ;l,  p,  llii.—  H«uBEi.,  Uebei-  d.  Wirkung  waiserenliiehndcr  Stoffa. 
Initivaond    auf  dio    kryslalliuse  [Arebir     der  gea.   Physiologie,  Bd.    XX, 

p.    114.   «LC.j.  '  "     * 
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résolue  de  la  nutrition  de  l'œil.  Des  travaux  sur  ce  sujet,  je 
QG  citerai  ici  que  ceux  de  Mémorsky,  Leber,  Knies,  Deutsch- 
mann,  Schwalbe,  Weiss,  Ulrich,  Heisrath,  Ehrlich.  Ptlùger, 
Schœlep,  Schœler  et  Ulhoff,  etc.  Quelque  différentes  (jue 
soient  les  opinions  des  auteurs,  il  n'y  a  pas  de  doute  que  dans 
la  nutrition  de  l'œil,  le  rôle  principal  appartient  à  la  cho- 
roïde el  au  corps  ciliaire.  Les  altérations  dans  l'appareil  vas- 
culaire  de  la  choroïde  ont,  par  suite,  toute  une  série  de  chan- 
gements dans  la  nutrition  de  la  rétine,  du  corps  vitré  et  du 
mstallin.  Dans  l'empoisonnenienl  naphtalinique,  la  circula- 
tion est  altérée,  et  cette  altération  peut,  ce  me  semble,  nous 
servir  de  point  de  départ  pour  expliquer,  au  moins  en  partie, 
la  question  qui  nous  intéresse  en  ce  moment. 

En  étudiant  les  coupes  méridionales  complotes  de  l'œil  d'un 
lapin  tué  en  un  très  court  laps  de  temps  à  fortes  doses  de 
naphtaUne,  on  peut  voir  que  le  sang  sorti  des  vaisseaux  do  la 
choroïde  traverse  l'hyaloïde,  la  couche  pigmentairo  do  la 
rétine  et  la  rétine  même  et  parvient  jusque  dans  le  corps 
vitré;  en  d'autres  termes,  le  sang  sorti  des  vaisseaux  prend 
dans  l'œil  unedirection  centripète.  Il  faut  encore  noter  le  fait 
important  qu'en  dehors  de  la  choroïde  propre,  dans  ta  direction 
centrifuge,  on  ne  trouve  nulle  part  la  moindre  trace  d'hémor- 
rhagie,  quoique  le  tissu  peu  serré  de  la  supra-choroïde  se 
trouve  ici  dans  le  voisinage  le  plus  proche.  Cette  direction  du 
courant  du  sang  extravasé  ne  peut  être  expliquée  que  par  la 
dilTérence  de  la  pression  en  dehors  et  en  dedans  de  la  cho- 
rioïde.  Il  est  clair  que  plus  on  approche  du  centre  de  l'œil, 
moins  haute  est  la  pression,  car  s'il  n'en  était  pas  ainsi,  il 
serait  absolument  inconcevable  (jue  le  sang  se  dirige  de 
ce  côté,  d'autant  plus  que  pour  y  arriver,  il  doit  encore  vaincre 
les  obstacles  que  présentent  les  membranes  internes  de  l'œil. 

Naturellement,  ces  membranes  ne  présentent  pas  partout  la 
même  résistanœ  au  courant  du  sang;  devant  les  parties  les 
plus  compactes,  on  trouve  toujours  des  nraas  plus  ou  moins 
considérables  de  sang.  De  cette  façon ,  nous  pouvons  nous 
expliquer  en  partie  l'accumulation  du  sang  entre  la  rétine 
propre  et  sa  couche  pigmentaire.  II  me  semble  très  probable 
que,  dans  les  conditions  physiologiques,  les  courants  de  la 
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lymphe  nutritive  provenant  des  vaisseaux  de  la  choroïde 
prennent  la  même  direction  que  le  sang  extravaaé  dans  cette 
membrane.  En  d'autres  termes,  les  faits  pathologiques  nous 
expliquent  aussi,  jusqu'à  un  certain  point,  de  quelle  manière 
la  nutrition  de  la  rétine  (au  moins  en  ce  qui  concerne  le  lapin), 
du  corps  vitré  et  du  cristallin  dépend  de  la  choroïde.  I!  n'y  a 
pas  de  doute  que  pour  que  la  lymphe  circule  régulièrement, 
la  différence  de  pression  dont  nous  avons  parlé  doit  être  plus 
ou  moins  constante,  ce  qui  n'est  possible  que  si  la  pression 
cenlro-oculaire  augmentée  par  l'afflux  du  liquide  de  la  cho- 
roïde dans  le  corps  vitré  est  contre-balancée  par  l'écoulement 
d'une  partie  du  liquide  de  ce  corps. 

Les  recherches  de  MM.  Knies',  Deutschmann*  et  Ulrich' 
ont  prouvé  que  l'humeur  aqueuse  se  compose,  en  majeure 
partie,  du  liquide  qui,  du  corps  vitré,  parvient  dans  la  chambre 
antérieure  de  l'œil,  par  voie  de  filtration,  à  travers  la  zonule 
de  Zinn.  11  faut  admettre  que  l'humeur  aqueuse  se  renouvelle 
sans  cesse.  Comme  on  sait,  grâce  aux  recherches  de  MM.  iiC- 
ber',  Heisrath',  Schwalbe*  et  d'autres,  l'écoulement  de  ce 
liquide  a  lieu  par  le  canal  de  Schlemm  et  les  veines  ciliaires 
antérieures  ;  mais  à  part  cela,  si  nous  prenons  pour  base  les 
travaux  de  MM.  Leber  et  Krinxoff'',  on  peut  admettre  qu'une 
partie  de  l'humeur  aqueuse  transpire  sans  cesse  à  travers  toute 
la  cornée.  De  cette  façon  on  obtient  un  courant  plus  ou  moins 
constant  :  pour  remplacer  le  liquide  qui  sort  de  la  chambre 
antérieure,  une  humeur  fraîche  arrive  principalement  du 
corps  vitré,  d'où  il  suit  que  la  pression  dans  le  corps  vitré  de- 

'  Uabar  di»  Erothrung  d.  Augei  u.  d.  AbnusBwege  d.  Lotraocul.  Fliissigkeil 
Ansbir.  t.  Augenbciikuade,  Bd  VII,  p.  3Ï0). 

'  Zur  Regener  d.  Humor  aqueuB  u,  Enlleoruns  desselben  aua  d.  vord.  Kwn- 
mer  [Arebiy.  t.  Opbtilio.,  Bd.  XXV,  p.  9!)). 

■  Uebep  die  Ernthrung  daa  Auges  lArebiv.  t.  OpbUlia..  Bd.  XXVI,  3, 
p.  35. 

•  V.  Gr*eke  u.  Saeulsch,  Die  Circul.  uad  Eraàbraags  verhàllniaae  d.  Au- 
ges; Haadbueb  d.  AugeabcilkaDde,  Bd.  II,  p.  380. 

■  Ueber  d.  luBammanh.  d.  vord.  Augonkammar  mit  rt.  vord. Cil larvenen  [Ar- 
cbîv.  f.  mikroak.  Analoeiic,  Bd  XV,  p.  209.), 

■  Lebrbach  der  Aattoai»  des  Aagas.  1887,  p.  171. 

OAWm  ^Bd^'x"""'"'''    *'"°^'''"'"*'''"»"n'»'"'  "J-  Hornaut  (Archi'.  f- 
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vient  plus  basse  que  dans  la  choroïde,  et  le  liquide  de  cette 
dernière  passe  dans  des  parties  à  pression  plus  basse,  donc 
dans  le  centre  de  l'œil. 

Les  données  que  présentent  les  résulta  tsde  mes  expériences 
confirment  d'une  manière  satîsraisànte  ces  idées.  Outre  les 
phénomènes  que  nous  avons  trouvés  en  étudiant  les  hémor- 
rhagies  dans  la  choroïde,  la  distribution  des  cristaux  parle  à 
l'appui  de  ce  que  l'humeur  nutritive  passe  par  les  étapes  sus- 
citées. Ces  cristaux  apparaissent  premièrement  dans  la  rétine, 
puis  dans  le  corps  vitré,  plus  tard  sur  le  cristallin,  et  enfm 
dans  !a  cornée.  La  présence  du  phosphore  dans  la  couche  ex- 
térieure épithéliale  de  la  cornée'  démontre  que  c'est  ici  que 
s'évapore  l'humeur  aqueuse  qui,  de  manière  ou  d'autre,  sous 
l'influence  de  la  naphtaline,  devient  riche  en  phosphates  ;  la 
ronnation  des  cristaux  de  phosphale  de  chaux  dans  les  lacunes 
de  la  cornée  prouve  indubitablement  qu'une  solution  de  ce  sel 
circulait  dans  les  lacunes.  En  outre,  l'œdème  stable  du 
limbiis  cornesB  et  en  général  de  l'espace  intermédiaire  entre 
la  cornée  et  la  sclérotique  est  une  preuve  que  c'est  ici  que  se 
trouve  l'appareil  de  filtration  principal  de  la  chambre  anté  - 
Heure  de  l'œil. 

Four  cette  opinion  plaident  aussi  les  faits  suivants,  bien 
connus  dans  la  pathologie  opthalmologique  :  les  synéchies 
antérieures  et  postérieures,  spécialement  celles  qui  sont  com- 
plètes, amènent  une  élévation  de  la  pression  intraoculaire  ; 
c'est  pourquoi  elles  occupent  la  première  place  dans  l'étio- 
logie  du  glaucome  secondaire.  Il  est  facile  de  comprendi-e  que 
dans  ces  cas  tout  peut  être  ramené  à  un  arrêt  de  communi- 
cation entre  la  chambre  antérieure  et  la  partie  rétrocristalline 
de  l'œil,  ou  plutôt  à  un  arrêt  de  l'écoulement  du  liquide  de  la 
partie  postérieure  de  l'œil.  Une  pareille  élévation  de  pres- 
sion intraoculaire  a  aussi  lieu  quand  la  cornée  est  cicatrisée. 
Dans  ce  dernier  cas,  la  cause  de  l'élévation  doit  être  recherchée 
en  ce  que  les  conditions  de  filtration  dans  la  cornée  ont  été 
modifiées.  Enfin,  dans  les  glaucomes  idiopathiques,  nous 
voyons  souvent  une  synéchie  dans  l'angle  entre  la  surface 
antérieure  de  l'iris  et  la  surface  postérieure  de  la  cornée, 
où,  d'après  tous  les  auteurs,  a  lieu  la  filtration  de  l'humeur  de 
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la  chambro  antérieure.  Donc,  l'oblilération  de  celle  partie 
(lig.  peciinatum)  est  l'une  des  causes  principales  du  glau- 
come. 

Toutes  CCS  éludes  '  m'amènent  aux  conclusions  suivantes  : 

1°  La  naphtaline  agit  non  seulement  sur  les  yeux,  mais  en 
même  temps  aussi  sur  les  organes  internes  ; 

2°  Plus  l'animal  soumis  à  l'action  de  la  naphtaline  est  petit, 
plus  les  phénomènes  do  l'empoisonnement  se  manifestent 
rapidement; 

3°  Les  lésions  anatomiques  provoquées  par  la  naphtaline 
peuvent  être  ramenées  principalement  à  des  changeroenis 
dans  le  système  vasculaire  ;  ces  derniers  sont  le  point  de 
départ  de  toutes  les  lésions  qui  apparaissent  successivement; 

4*  Le  procès  cataractal  dans  l'empoisonnement  naphtali- 
nique  est  d'origine  secondaire;  la  cataracte  est  due  ici  aux 
lésions  de  la  choroïde,  de  la  rétine  et  du  corps  vitré; 

5*  Les  altérations  dans  les  yeux  commencent  par  des  hé- 
morrhagies  dans  la  choroïde  et  le  corps  cilîaire.  Le  décolle- 
ment de  la  rétine  et  de  l'hyaloïde  est  la  suite.des  hémorrha- 
gies  dans  la  choroïde  ; 

6*  La  cataracte  naphtalinique  se  développe  comme  c'est 
généralement  le  cas  pour  toutes  les  cataractes  molles;  elle 
ressemble  en  beaucoup  de  points  à  la  cataracte  diabétique. 
Dans  l'empoisonnement  naphtalinique  aigu,  le  procès  cata- 
ractal et  spécialement  le  gonllcmenl  du  cristallin  se  font  avec 
une  vitesse  qu'on  ne  rencontre  pas  dans  d'autres  cas  de  déve- 
loppement de  cataracte  non  trauraatique; 

7°  L'astigmatisme  irrégulicr  qui  apparaît  dans  le  commen- 
cement du  procès  cataractal  peut  être  expliqué  d'un  côté  par 
une  accumulation  du  liquide  de  Morgagni  sous  la  capsule, 
d'un  autre  côté  pur  la  dégénérescence  sous-capsulairc  de  la 
masse  corticale  en  différentes  places  du  cristallin; 

8'  Les  cristaux  trouvés  dans  l'empoisonnement  naphtali- 
nique sont  constitués  par  du  phospliatc  de  chaux  et  se  forment 

'  Comparez  mon  arliclc  :  2ur  Lebre  von  dcr  Wirkung  des  Nsphlalias  auf 
d.  Auge uod  ùbardensog.  NaphlhalinstaBr [Arefii v. /.  Qpbltlmologie:  Bd. XXXV, 
Abth.  II,  S.  2U).  Sous  le  mfine  Uire  a  paru,  «a  tangue  rneso,  ma  ihèse  (Var- 
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dans  un  ordre  chronolo^que  déterminé  dans  les  tissus  de 
l'œil  privé  des  vaisseaux  ; 

9°  Quand  les  doses  de  naphtaline  ne  dépassent  pas  une 
certaine  quantité,  l'état  général  des  animaux,  après  qu'on 
cesse  de  les  soumettre  à  l'introduction  de  cette  substance, 
redevient  bientôt  normal; 

10*  Le  procès  cataractal,  une  fois  commencé,  ne  s'arrête 
pas  avant  qu'il  ne  se  soit  formé  une  cataracte  plus  ou  moins 
complète,  même  lorsqu'on  ne  donne  plus  de  naphtaline. 
Quoique,  après  un  certain  temps,  la  cataracte  naphtalînique 
soit  en  partie  résorbée,  je  n'ai  jamais  vu  de  restauration  com- 
plète; 

11°  Les  altérations  du  corps  vitré  restent  plus  ou  moins  in 
statu  quo  après  la  cessation  de  l'empoisonnement;  quoique 
les  lésions  de  la  choroïde  et  de  la  rétine  soient  en  partie  com- 
pensées, un  retour  complet  à  l'état  normal  n'en  est  pas  moins 
impossible. 

là*  Le  liquide  nutritif  de  l'œil  se  dirige  de  la  choroïde  à 
travers  la  rétine  dans  le  corps  vitré;  d'ici  il  va  dans  le  cris- 
tallin et  la  chambre  antérieure.  L'humeur  aqueuse  sort  de  la 
chambre  antérieure,  en  partie  à  l'aide  de  la  filtration  à  travers 
la  cornée,  en  partie  résorbée  par  le  spatium  Fonlante,  le  canal 
(le  Schlemm  et  les  veines  ciliaires. 
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DB  CETITUHRS  PAHALYSIEB  DITES  6PINALBS  MGUBS  DS  l' ADULTE 

A  propoi  d'un  eu  d'atrophia  mnacnlaîra 

daa  ^atra  axtramiUi,   tjaDt  priiantt  lai  irmptdinaa  at  la  marcha 

da  la  paralyiia  dits  apinala  aignl  de  l'adulta  at  ralevaat 

da  la  néviita  périphèriqua 

Par  J.  DEJERtHI 

Proreisenr  tgiigi,  midecia  de  l'hospice  te  Bicitre. 
(Planche  IV.) 

{Trsïïil   du  laboraloitT  d«    M.   la  proraaseur    Slraus.) 


Les  travaux  de  ces  dernières  années  ont  montré  le  rôle 
considérable  joué  par  la  névrite  périphérique  dans  la  patho- 
logie nerveuse.  La  neuro-pathologie  moderne  est  entrée  ré- 
soluinent  dans  la  voie  de  la  décentralisation,  et  cherche  actuel- 
lement dans  des  lésions  d'ordre  périphérique  l'explication 
de  certaines  affections,  regardées  pendant  trop  longtemps 
comme  relevant  d'altérations  centrales  de  la  moelle  épinière. 
Les  recherches  faites  dans  ce  sens  ont  été  des  plus  fructueu- 
ses; il  suffit,  pour  s'en  convraincre,  de  parcourir  les  nombreux 
travaux  consacrés  à  l'étude  de  cette  question. 

Parmi  les  variétés  d'atrophie  musculaire  que  nous  connais- 
sons bien  aujourd'hui  chez  l'adulte,  il  en  est  qui  évoluent 
avec  une  symplomatologie  plus  ou  moins  analogue  à  celle  de 
la  paralysie  infantile,  et  pour  lesquelles  Duchenne  (de  Bou- 
logne) '  proposa  le  nom  de  partit ysic  spinale  antérieure  aiguë 

'  DucHENNF,  (de  Boulogne;.  De  l'Electrinstho  localisée,  3*  édil.,  p.  137  ei 
auiv.  PariR,   1872. 
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Cel  éfflinent  observateur,  regardé  à  bon  droit  comme  le 
plus  grand  neuro-pathologiste  du  siècle,  supposait,  en  eflet, 
que  cheï  l'adutte  les  choses  devaient  se  passer  comme  chez 
Tenfant,  et,  se  basant  sur  l'analogie  des  symptômes,  re- 
gnrdait  comme  très  probable  l'identité  des  lésions  dans  les 
deux  cas. 

Or,  si  la  nature  spinale  de  la  paralysie  infantile  est  aujour- 
d'hui démontrée  et  certaine  dans  la  grande  majorité  dos  cas, 
il  n'en  est  pas  de  mémo,  comme  je  le  montrerai  plus  loin,  pour 
la  paralysie  dite  spinale  aigué  de  l'adulte,  qui  peut  relever 
purement  et  simplement  de  la  névrite  périphérique.  L'obser- 
\'atioii  suivante,  fort  instructive  à  cet  égard,  vient  compléle- 
ment  à  l'appui  de  cette  manière  de  voir.  Elle  a  trait  à  un 
malade  de  mon  service  de  Bicètre,  atteint  il  y  a  dix-huit  ans 
d'atrophie  musculaire  des  quatre  membres,  à  début  aigu  et 
fébrile,  et  chez  lequel  l'atrophie  était,  depuis  cette  époque, 
restée  stationnaire.  A.  l'autopsie,  la  moelle  épinière  fut  reconnue 
intacte,  tandis  que  les  nerfs  moteurs  périphériques  présen- 
taient des  altérations  considérables. 

Observations.  — Atrophie  musculaire  des  quatre  extrémités  à  début 
aigu  et  fébrile,  remontant  à  dix-bait  ans  et  restée  stationnaire  de- 
puis celte  époque.  Atrophie  extrêmement  prononcée  dans  les  muscles 
des  mains  et  des  pieds.  Main  simienne  sans  griffe.  Pied-creux  avec 
gniïefixe  des  orteils.  Intégrité  des  muscles  du  tronc,  des  bras  et 
dûscnisSBS.  Intégrité  de  la  face.  Intégrité  de  la  sensibilité.  Pas  de 
troubles  trophiques  cutanés.  Conservation  du  réflexe  patellaire.  Di- 
mnatioa  simple  de  la  contractilité  faradique  et  galvanique,  sans 
réaction  de  dégénérescence.  Mort  par  pneumonie.  Autopsie.  Atrophie 
excessive  des  muscles  des  mains  et  des  pieds,  ainsi  que  de  la  partie 
ioférieure  des  avant-bras  et  des  jambes,  disparaissant  en  remon- 
tant. Rétractions  libro-musculaires  de  la  plante  des  pieds.  Examen 
bistologique.  Altérations  excessives  des  nerfs  intr a-musc ulair es  des 
muscles  atrophiés,  diminuant  rapidement  de  bas  en  baut  et  dispa- 
raissant dans  les  gros  troncs.  Intégrité  absolue  des  nerfs  cutanés. 
Intégrité  absolue  de^  racines  antérieures  et  des  cellules  motrices. 
Atrophie  simple  du  faisceaa  primitif. 

Le  nommé  Coll...  (Hîppolyte),  Sgë  de  69  ane,  ancisD  marchand  de 
vins,  nt  &  Bicètre  depuis  l'année  1874,  sallo  Dénia  Papin,  Ut  n*  32. 

EUen  de  particulier  comma  antécédents  héréditaires.  Comme  antécé- 
dents personnels,  on  ne  trouve  guère  à  noter  que  la  misère  dont  ce 


by  Google 


malade  â  Baaffert  autrefois.  Malgré  sa  profession,  ralooolisme  ne  p&ralt 
pas  avoir  exista  ch»z  lui.  Pas  de  syphilis. 

Le  début  de  ratrophie  dont  il  est  atteint  remoate  à  l'année  IS'ÎO.  — 
A  cette  époque  Coll...  entra  à  l'hApilal  ^bIdI-LouIh  pour  de  l'engour- 
dissement des  pieds.  Il  ne  pouvait  plus  se  tenir  debout,  dit-il,  A  ce 
momeal,  il  eut  une  flâvre  vive-  avec  délire  pendant  uo  mois  eavii-on.  Il 
resta  un  an  à  Saint-I^uis.  Il  en  sortit  pouvant  à  peine  marcher  et 
tout  aussi  atrophié  des  membres  inférieurs  et  supérieurs  que  mainte- 
nant. Il  remarqua,  dès  cette  époque,  que  ses  mains  en  partioulisr 
étaient  tout  aussi  atrophiées  qu'aujourd'hui.  I^a  sensibilité  ne  présen- 
tait, dit-il,  aucune  nlldration  dans  les  membres  strophiés.  Sorti  de  SainL 
Louis,  il  entra  A  l'HAtel-Dieu  dsns  te  service  de  M.  Hérard,  et  y  resta 
27  mois.  On  lui  lit  la  section  des  deux  tendons  d'Achille.  Duchenne  (de 
Boulogne)  l'éleolrisa  pendant  assez  longtemps.  A  le  suite  de  la  section 
des  tendons  d'Achille,  il  put  msroher  sveo  des  béquilles.  Il  sort  de 
l'HAtel-Dieu  pour  entrer  A  Bicétre(l814). 

État  actael  /e  13  février  1887.—  L'atrophie  musculaire  dont  est 
atteint  Coll ...  est  très  prononcée  aux  extrémités  des  quatre  membres  ; 
elle  est,  en  outre,  parfaitement  symétrique.  Depuis  l'année  1871,  cctie 
atrophie  est  restée  stationnaire  :  le  malade  est  très  afllrmalif  sur  ce 
point.  (Voy.  Pl.  IV,  %.  1.) 

MsiiBRBS  supiniKURs.  —  Muscles  des  mains  excessivement  atro- 
phiés, mains  simiennes;  la  première  phalange  as!  sur  le  même  plan 
que  les  autres  métacarpiens;  le  théaareU'hypotbéaaronlàiBpara  des 
deux  cdlés.  Les  eApaces/nlerosseuT  sonttrès  smnigL'ÎB.  Pas  de  grille. 
Les  doigts  sont  presque  dans  l'extension,  la  deuxième  phalange  étant 
à  peine  fléchie  sur  la  première.  L'atrophie  de  ces  mains  est  portée  à 
un  degré  que  l'on  rencontre  trèa  rarement;  on  dirait  que  la  peau  eat 
directement  appliquée  sur  les  os,  tant  le  squelette  de  la  main  est  appa- 
rent. Cette  atrophie  des  muscles  des  mains  est  rigoureaaement  égale 
des  deux  côtés.  (Voy.  Pi,.  IV,  fig.  2.) 

Les  mouvements  du  thénar  sont  abolis  des  deux  calés.  A  gauche, 
les  mouvements  des  inlerosseux,  extension  des  deux  dernières  pha- 
langea,  adduction  et  abduction,  sont  conservés.  A  droite,  l'adduction 
et  l'abduction  des  premières  phalanges  est  impossible,  et  l'extension 
se  fait  par  l'extenseur  commun,  car  il  existe  un  certain  degré  d'anky- 
lose  des  articulations  csrpo-métacarpiennes  et  des  phalanges  entre  elles, 
plus  prononcé  notablement  à  droite  qu'à  gauche.  Cette  altération  des 
jointuras  s'accompagne,  surtout  au  niveau  de  la  première  phalange  du 
pouce,  d'un  certain  degré  d'usure,  avec  tendance  A  la  subluxation. 

Avaal-hraa  atropkiéa  d'une  façon  marquée  dans  leur  tiers  inférieur, 
normaux  ou  ï  peu  près  dans  leur  tiers  supérieur.  —  Cette  atrophia  est 
égale  sur  las  muscles  des  régions  antérieures  et  postérieures,  elle  est 
annulaire  pour  aînû  dire  et  semblable  des  deux  cAtés. 
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Brts  et  épBulen.  —  Muscles  pm-ruilement  inlacta  des  deux  côléa  et 
1res  vigoureux.  Trapèies  et  grands  deiiteléa  intacts,  de  iii6in«  pour  les 
iQusclea  du  cou  et  du  dos.  I^a  muscles  de  la  face  aont  normaux;  il  en 
est  de  mémo  pour  les  muacles  dea  yeux,  de  la  langue,  du  pharynx  et 


MurfiREs  iNpéRieuRS— Les  pieds  son!  petite,  minces,  effîlés,  poiulua, 
par  snile  d'une  disposition  naturelle  desorteiln,  à  creux  plantaire  très 
pronoacé,  sans  èquinisme,  avec  seillie  dorsale  de  la  deuxième  rentrée 
des  os  du  tarse.  Les  orteils  sont  en  flexion  pUnlairo  très  prononcée, 
EUiioat  pour  lea  quatrième  et  cinquième  el  pour  le  gros  orteil  (griffe 
dn  orleits)  (voy.  Rg.  3).  Ce  dernier  est,  en  outre,  fortement  inHéchi 
en  dehors,  de  telle  sorte  que  sa  phalange  besnle  se  trouve  recouverte 
parle  deuxième  orteil  et  par  une  partie  du  troisième.  Les  émineiices 
\Uaar  et  hjpoihéaar  ont  cliiiparu  des  deux  côtés;  il  en  eel  de  même 
lin  moscles  de  la  région  plantaire,  [.es  espaces  interosseux  dorsaux 
9od1  très  apparenta,  le  pédieux  a  disparu  de«  deux  cdtés  également. 
Ces  lésions  sont  symétriques  et  égales  à  droite  et  à  gauche.  La  défop- 
nialion  des  orteils  est  flxe.  Griffe  fixe  par  rétraction. 

Jambes.  — Ici  comme  aux  avaal-bras,  il  exiele  une  atrophie  muscu- 
laire très  marquée  A  leur  partie  iurërieiire  et  diminuant  en  remontent 
à  ptrtir  de  leur  tiers  inférieur.  Cette  atrophie,  égale  dea  deux  oAtés, 
porte  sor  tous  les  groupes  musculaires,  et  ici  aussi  alTecIe  par  consé- 
quent It  disposition  annulaire.  Les  mouToments  du  pied  sur  la  jambe 
st  font  normalement  et  avec  beaucoup'  de  force.  Lea  muacles  des 
taitsea,  des  fesses,  la  masse  Bscro-lombaire  sont  absolument  intacts. 
]*  station  debout,  la  marche  aont  possibles,  même  faciles. 

Le  rëllexe  olécranien  existe  affaibli  des  deux  côtés,  le  réflexe  patel- 
laire  psl  conservé.  Réflexe  plantaire  cutané  intact.  Inlëgrité  dea  sphinc- 
ters. Aucun  trouble  de  la  miction.  La  contractilitd  idio-musculaire 
est  augmeolée  dans  les  moscles  conservés. 

La  sensibilité  (tact,  douleur,  température)  est  intacte  sur  les  parties 
atrophiées  comme  sur  le  reste  de  la  surface  cutanée.  Il  en  est  de  même 
poor  la  senaibilité  générale.  Le  sens  musculaire  est  conservé.  I^e  ma- 
lade ne  ressent  aucune  espèce  de  douleurs  dans  les  membres.  Il  peut 
marcher  pendant  un  certain  temps  sans  se  fatiguer. 

État  de  la  contractilité  faradiqae  le  tO  février.  Appareil  à  chariot. 
Hétbode  polaire.  Minimum  d'excitation  =  10"°. 

MBHBRBS  BUPÉHIEURB.  ' 

Tbénar:  Dmli.  Gauche. 

Court  abducteur O*"»  0" 

Opposant 4  3 

Adducteur 5  4 

Hypolhénar &  4 
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La  contraction  obtenue  est  très  faible,  daoB  l'hypothéntr.en  particu- 
lier, mdme  en  mettant  le  courant  au  maximum. 
InlerOBseux  dorsaux,  des  deux  cAtés,  mouvemenls  faibles  A  "î™. 


Radiaux,  extenseurs  et  long  supinaleur 9,5  9,5 

Fléchisseurs 9,5  9,5 

Biceps  et  triceps 9,5  9,b 

NEMBRBS  IKFÉniKURa. 

Droit.  Gaucbe. 

Théaar  du  pied O^™  O™ 

Hïpolhénar 0  0 

Extenseur  des  orteils  et  jambiar  antérieur. . .      9,5  9,5 

Soléaire  et  jumeaux 9  8,5 

Caisse  : 

Région  antérieure.. 10  10 

—      postérieure 10  10 

Les  muscJes  de  la  face  réagissent  des  deux  cétée  à  10  centimètres. 
Contraclililâ  galvanique.  Galvanomètre   apériodique.    Méthode  po- 
laire. 

HBKBRBS   SUPÉniKURS. 

Pour  le  thénar  et  l'h;pothénar  de  la  main  ganehe,  même  ea  em- 
ployant les  4B  éléments  de  l'appareil,  ou  n'obtient  aucune  contraction, 
mais  seulement  de  la  douleur. 

Pour  le  thénar  de  la  main  droite,  avec  42  éléments,  N  F  C  eat  >•  que 
P  F  C,  mais  aveo  un  courant  aussi  fort,  le  galvanomètre  n'accuse 
que  3  Me  (augmentation  considérable  de  la  résistance). 

Pour  l'hypothénar  de  la  main  gaucbe,  A  42  éléments  Beulament,  on 
obtient  une  contraction  plus  forte  avec  N  F  C  qu'avec  P  F  C  ;  la  résis- 
tance eat  ici  aussi  considérablement  augmentée,  car  le  galvanomètre 
n'accuse  que  4  Ma. 

Droit.  Caneba. 

Long  supinatenr  et  radiaux 5Ma,NFC>PFC    6Ma,NFC>PFC 

Extenseurs  du  poignet  et  des 
doigta 6Ma,NPC>PFG    5Ma,NFG>PFC 

MXIIBRES    INFiniBURS. 

Région    an  té  ro -externe    de   la  Broii.  ctuche. 

jambe 8M,NFG,  >PFC  A  9Ma,NFC  >PFC 
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Ce  milade,  qui  jouissait  d'une  bonne  sanlé  pour  son  âge,  qui  BOrlait 
tous  les  jours  de  sa  salle  pour  aller  se  pi-omener,  remonla  plusieurs 
fois  à  rinflrmerie  dans  le  cours  des  aonces  1881  el  1888.  A  chacui) 
de  ces  examens  on  conelatait  que  son  état  était  toujours  le  même.  Il 
luccomba  en  deuxjours  à  une  pneumonie  gauche,  le  39 octobre  ISStJ, 
i  10  heures  du  nialin. 

Aotopsie  le  30  octobre  à  9  heures  du  matin.  —  Rigidité  cadavérique 
très  pronoDcée.  Atrophie  excessive  et  symétrique  des  maius  ot  du 
quart  inférieur  des  avant-bras.  Déformation  des  pieds,  saillie  de  la 
deniième  rangée  des  os  du  tarse,  avec  Oesion  polmaire  des  orteils, 
l«  gros  orteil  étant  pins  fléchi  que  les  autres.  Atrophie  prononcée  du 
qnarl  inFêrieur  des  deux  jombea. 

PoBmoiis. —  Poumon  gauche,  pneumonie  du  lobe  inférieur  à  l'état 
d'hépstisation  rouge.  Congestion  du  eommot  correspondanl.  Poumon 
droit.  Congestion  hypostatique  de  la  base. 

CœoT.—  Symphyse  totale  du  péricarde.  Sur  lo  face  antérieure,  il 
exisla  une  couche  de  graisse  peu  épaisse  et  pas  d'hypertrophie.  Pas 
d'iasafilBanDe  eorlique.  Pas  de  lésion  mitrale. 

Aorte  dilatée  au  niveau  de  sa  crosse.  —  Quelques  plaqurs  d'athc- 
rame,  une  entre  autres  à  l'orilîcedu  tronc  brachio-ccphalique,  qu'elle 
rélrécit. 

Foie  congestionné  et  un  peu  dur  à  la  ewupe,  sans  cirrhose  véritable. 
flate  petite,  assez  ferme.  Reins  congestionnés,  capsule  non  adliéreale. 

Ststèue  kkrvkux.  —  Encéphale.  —  Uoîte  crânienne  normale,  dure- 
mère  on  peu  adbérente  au  crdne.  Pachyméningite  de  toute  la  con- 
Tuilé  sous  forme  de  lamelles  en  toile  d'araignée,  très  minces,  vascu- 
lùres  et  adhérentes  à  la  dure-mère.  Pas  d'hématome.  Artères  de  la 
bise  athéromatheuees. 

Hémisphère  droit.  —  Coupe  de  Vioq  d'Azyr-Flechsig.  Plusieurs 
petits  foyers  lacunaires  de  la  grosseur  d'une  lentille  dans  le  noyau 
lealiculsiro. 

Hémisphère  gauche.  —  Un  petit  foyer  de  la  grosseur  d'une  lentille 
dans  la  couche  optique.  Deux  foyers  analogues  dans  le  noyau  lenti- 
cnlaire:  l'un  antérieur,  ds  la  grosseur  d'une  lentille;  l'autre  postérieur, 
de  la  grosseur  d'une  noisette,  tapissé  d'une  membrane  conjonctive 
«I  coDtenant  un  peu  de  liquide  séreux. 

Cerveiet  intact.  Pédoncules,  protubérance  et  bulbe,  rien  de  parlicu- 
Her,  pas  de  dégénérescence  secondaire. 

Moelle  épiaière.  —  Colonne  vertébrale  normale.  Duro-mcre  saine. 
A  l'œil,  le  moelle  paraît  normale,  les  racines  antérieures,  examinées  au 
liTeiu  dn  renflement  cervical  el  lombaire,  présentent  comme  dans  le 
rMle  de  la  moelle  leur  volume  et  leur  coloration  ordinaires.  Les  ra- 
tines poatériearea  sont  également  intactes. 

AacB.  ne  phts.,  5-  aÉnii.  —  II.  17 
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EXAHKN  DES  UU8Ct,R5  APfltS  E 

Meudres  supéniRUHS.  —  Main  gauche.  —  Êmadalion  trcfl  prononcée. 
sous  de  l'aponévrose  poimnire  esl 
ICC  couclio  occupant  les  espacée  li- 
mités par  les  Iractus  fibreux  qui  relient  à  la  peau  l'aponévrose  pal- 
mnii-c,  Ln  couobe  ndipcuso  devient  plus  abondante  ou  nivcnn  itc  In 
moLlié  inférieure  de  l'éminonco  Ihénar,  dans  Icspnco  qui  correspond 
à  l'adduisteur  du  pouco. 

I,B  race  oxtorne  de  la  leio  du  premier  mdlaonrpicn,  sailla^il  Ji  lo  face 
palmaire,  esl  recouverte  dans  sa  moitié  interne  par  le  coart  abduelenr 
du  pouce  FËdnite  i  une  mince  lamelle.  I^a  moitié  eileme  de  la  pha- 
lange est  sous-culanée  et  glisse  fous  la  peau  à  l'aide  d'une  bourse  sé- 
rouïe. 

Muscles.  —  Tlicnar.  —  I*  voarl  abducteur  est  réduit  à  l'oint  d'une 
uiinCB  lamelle,  recouvrant  il  peine  la  tête  du  premier  métacarpien;  le 
court  Héchisscur  et  Vopposanl  sont  également  extrêmement  atropliiês. 
Il  on  est  de  même  de  Vaidiicteiir  du  ponce,  nui  présente  des  stries 
jaunes  très  Rccimées  au  niveau  de  son  insertion  métacarpienne.  I.c 
palmaire  cutané  est  inlacl:  les  autres  muscles  do  l'éminence  liypolhé- 
nar  sont  nirophiée,  mais  bcaui'oup  moins  que  ceux  du  tliénar.  Les 
muscles  précédents  ont  une  teinte  rosée,  ovei^  des  stries  jnunftlres, 
marquées  surtout  dans  Vaddiiclear  du  pouco.  Les  interosseux  dorsaux 
et  palmaires  sont  moius  atrophiés  que  les  muscles  du  tliénar. 

Main  droite.  —  Mêmes  allérnlions,  loulcfois  te  premier  ii>tcrosseii.\ 
dorsal  esl  plus  atrophié  qu'à  gaucho. 

Avoiil-bra-i. —  Atrophie  murquco  des  deux  côtés  du  cflrrd  pronateiir 
et  des  muscles  de  la  région  anlérienre,  dans  leur  quart  inférieur,  qui 
sont  à  ce  niveau  très  minces  et  jaunes.  Cette  atrophie  et  cette  teinte 
jaune  diminuent  en  remontant,  et  disparaissent  complètement  au  ni- 
veau de  la  partie  moyenne  des  avnnt-bras,  où  les  muscles  ont  repria 
leur  forme  et  leur  eoloralion  ordinaires,  l^s  muscles  des  bras  et  des 
épaules,  disséqués  les  uns  après  les  autres,  présentent  leur  volume  el 
leur  eoloralion  habituels. 

Meubheb  iMréruEuns.  — Disscclion  du  pied  gauche,  qui  présente  la 
même  déformation  que  celui  du  c6lé  opposé.  Pied  petit,  mince,  effllé, 
à  creux  plantaire  très  accusé,  avec  saillie  de  la  3*  rangée  des  os  du 
tarse,  et  disposition  particulière  des  orleilK,  disposition  qui  donne  à 
lexlrémité  antérieure  du  pied  un  aspect  enilé.  pointu,  triangulaire.  Le 
pied  antérieur  présente,  en  cITet,  la  forme  d'un  triangle  presque  iso- 
cèle, dont  le  sommet  correspond  à  l'extrémité  antérieure  du  S' oi-teil. 
Cet  aspect  tient  à  la  disposition  des  orteils.  Tous  les  orteils  sout  en 
flexion  plantaire  pronoocée.  Celle  flexion  est  surtout  accusée  pour  les 
4°  et  6'  orteils  et  le  gros  orteil,  mais  ce  dernier  est  en  outre,  folle- 
ment fléchi  en  dehors,  de  lolla  sorte  que  sou  ongle  et  toule  la  moitié 
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•iterne  de  m  S*  phalaage  se  trouvent  recouverta  par  le  S*  orkeil  et 
par  ooe  partie  du  3*. 

Ui  flexion  se  fait  aux  dépens  des  articulations  des  phalanges  entre 
elles,  elle  est  surtout  prononcée  dans  les  articulations  phslnngo-pha- 
laogiennes.  Dans  ces  orteils,  il  existe  une  véritable  subluxalion,  et 
souB  la  peau  on  voit  ee  dessiner  un  creux,  en  svant  du  bord  antérieur 
très  saillant  de  la  trocblée  de  la  i"  phalange.  Cette  disposition  est 
sariout  évidente  pour  la  gros  orteil,  les  S*  et  3*  orteils.  Elle  est  en 
partie  marquée  par  des  cors,  sur  le  2°  et  le  3'  orteil.  Ces  cors  sont 
éehaioDnée  an  nombre  de  quatre  sur  le  bord  externe  du  pied,  à  partir 
i»  l'articulation  métaaarpo-pbajangienne  du  5*  orteil.  Il  en  existe  deux 
Bor  le  bord  externe  du  4*  orteil  et  un  sur  le  bord  inlerne  du  gros  or- 
leil,  près  de  la  matrice  de  l'ongle,  et  un  antre  au  niveau  de  l'articu- 
klion  métacarpo-phsiangienne  du  gros  orteil. 

En  examinant  le  pied  par  la  face  plantaire,  on  est  frappé  do  l'întcn- 
lilédu  weux  plantaire  e[  de  l'étroitesse  latérale  de  t'avant-pied.  I^es  &• 
«1 1"  métacarpiens  sont  séparés  par  un  pli  longitudinal  profond. 

Disseclioa.  —  Tissu  cellulairo  sous-cntané  asses  abondant.  Pas  de 
réiraclions  de  l'aponévrose  plantaire.  Pas  de  nodosités.  Pas  d'adhé- 
reoces  anormales.  Le  ihènar  dn  pied  est  fortement  atrophié.  Les  fibres 
Dosculaires  du  court  abducteur,  le  court  Oéchisaeur  du  gros  orteil, 
présentent  one  couleur  rose  pale,  jaune  par  places,  et  ne  se  dlslia- 
goaat  soDvenl  dn  tissn  adipeux  avoisinant  que  par  la  disposition  des 
tiiseeanx  musculaireB.  L'atrophie  eat  un  peu  moins  accusée  à  rémî- 
oeaea  bypotbéaar,  la  coloration  en  est  na  peu  plus  vive. 

Le  court  flécbiaaeur  plantaire  et  l'accessoire  du  long  flécbÎBseur  des 
orteils  soni  littéralement  transformés  en  graisse,  disposée  sous  forme 
de  faisceaux  réguliers  convergeant  sur  un  même  tendon.  Ici  le  muscle 
«st  absolument  jaune,  on  ne  trouve  pas  trace  de  couleur  rouge,  même 
■tléanée,  et  n'était  la  dispositiou  régulière  du  faisceau  adhérent  au 
teodeo  dn  long  flécbissear,  on  es  demanderait  si  l'on  ne  se  trouve  pas 
en  présence  d'une  couche  de  tissu  adipeux  placée  entre  los  tendons  des 
DécbiBseurs  et  l'aponévrese  planteire. 

Les  hmbricaux  sont  absolument  jaunes.  Il  en  est  de  mSme  des  ad- 
daelears  oblique  et  transversa  du  gros  orteil,  ainsi  que  des  intoros- 
uai.  A  la  sectioa  de  ces  muscles,  il  s'écoule  des  gouttelettes  gi'ais- 
unses,  comme  si  l'on  sectionnait  du  tissu  sdipeux.  Ce  sont  des  faiS' 
ceaax  adipeux  venant  s'insérer  sur  un  tendon,  et  si  Iss  autres  muscles 
sont  encore  reconnaissables  â  la  disposition  régulière  de  leurs  fais- 
ceaux jannes,  an  niveau  des  inlerosseux,  su  contraire,  on  se  trouve 
en  présence  d'un  véritable  tissu  adipeux,  aboutissant  an  tendon.  Je 
a'ai  Jamaia  ru  aue  pareille  atrophie  dans  aucune  autopsié  d'atrophie 
laascalaire. 

Quant  à  la  fiexion  plantaire  des  orteils  (griiTe  fixe  des  orteils),  elle  a 
teiiu  ï  l'origine  ft  l'alrophie  dea  ioteroaseux,  puis  elle  est  deveuue  fixe 
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par  le  raccauroissement  total  des  musclos  de  la  plante  des  pieds,  bien 
plus  que  par  rétraotion  lendiaeiiae.  En  effet,  les  tendons  des  fiéchta- 
leurs  sont  normaux  et  ne  présenlent  pas  trace  de  nodules  flbreui. 
Mais  ca  raccoraissement  présenle  ceci  de  particulier  que  le  redresse- 
ment  des  orteils  s'opère,  non  par  la  section  des  tendons  ou  des  mus- 
cles au  nivesu  de  la  face  interne  du  calcauéum  ou  de  la  plants  du  pied, 
mais  par  ta  Ecclion  nu  ni*eau  de  la  face  inférieure  des  preniiiree  pha- 
langes. Après  celle  section,  les  orteils  se  redressent  et  les  phslangines 
reviennent  sur  les  trochlées  phalangienaes,  qu'elles  avaient  abandon- 
nées partiellement.  La  subluxation  des  phalanges,  au  niveau  derarli- 
calation  dee  2*  ot  i»  phalanges,  est  telle  qu'un  bislouh  qui  pénétre 
dans  l'articulation  en  rasant  la  face  antérieure  de  la  C'  phalange  Dé 
chie  entame  le  tiers  antérieur  de  la  Irochtée  phalangienne. 

En  résumé,  il  s'agit  ici  d'une  griffe  fixe  des  orteils,  par 
atrophie  des  interosseux  avec  rétractions  fibro-musculaires. 
J'ai  montré,  dans  des  travaux  antérieurs,  que  la  griffe  des 
orteils  relevait  du  même  mécanisme  que  la  griffe  de  la  main, 
à  savoir  de  l'atrophie  des  interosseux.  J'ai  montré  en  outre 
que  la  griffe  des  orteils  était  le  plus  souvent  fixe,  et  cela 
parce  qu'au  bout  d'un  temps  plus  ou  moins  long  il  se  pro- 
duit toujours  à  la  plante  du  pied  des  rétractions  fibro-muscu- 
laires immobilisant  les  orteils  dans  leur  position  vicieuse.  Ces 
rétractions  sont  plus  rares  à  la  main,  aussi  la  gritTe  de  la  main 
par  atrophie  des  interosseux  est-elle  rarement  une  griffe  fixe  * . 

Muscles  des  jahbes.  —  Jambe  gauche.  —  Après  dissection,  on 
constate  que  le  groupe  antéro-exlerne  (Jambier  antérieur,  extenseur 
commun,  extenseur  propre  du  gros  orteil)  est  notablement  atrophié  et 
de  coloration  jaunâtre  dans  son  tiers  inférieur,  de  couleur  presque 
normale  et  moins  diminué  da  volume  dans  ses  deux  tiers  supérieurs. 
Les  pêroniers  sont  presque  intacts  dans  leur  extrémité  inférieure  el 
normaux  dans  le  reste  de  leur  étendue.  Le  so/éaire  et  les  jumeaux 
atrophiés;  il  en  est  do  même  pour  le  fléc/iisseur  commun  et  le  tlêcttis- 
eeur  propre  du  gros  orteil  et  le  jembier  postérieur,  mais  l'atrophie  el 
la  teinte  jaune  sont  surtout  marquées  au  niveau  de  l'extrémité 
rieure  des  muscles.  —  Jambe  droite.  —  Mémaa  particularités  et  même 
topographie  de  l'atrophie. 

Les  muscles  des  cuisses  (triceps,  adducteurs,  biceps,  demi-membra- 
neux, demi -tendineux)  ont  leur  volume  et  leur  coloration  ordinaires. 
Les  muscles  du  tronc,  les  iatercostaax  et  le  diaphragme  sont  intacte. 

'  Dejeb:ne.  Élude  clinique  el  anatamo-pathologlque  sur  l'atrophie  rouicu- 
laire  daa  alaxiquas,  etc.  [Hevue  de  médeciae,  1889.) 
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Examen  histolooiquk.  —  Cet  emmea  a  porté  ft  l'état  frais  (acide  oe- 
miqQS  et  picro-carmio}  sur  lea  nerfs  intra-muaculairaB  des  théners  et 
des  ioterossBux  des  deux  pieds,  du  court  abducteur  et  de  F bypolhéaar 
de  la  main  droite,  du  théaar  de  la  main  gauche,  des  fléchisseurs  et  du 
MTTê  pronateur  de  l'avant-bras  droit,  du  jambiev  nnlériaur  gauche,  du 
biceps  crural  droit,  du  bicepa  brachial  gauche  et  du  deltoïde  gauche. 
Las  racines  antàrieares  et  postàrieurea  ont  été  examinées  de  la  même 
fifOQ.  Les  nerfs  médians  et  cabilal  gauche  piis  au  niveau  du  carpe, 
les  nerfe  plantaires  interne  et  externe  du  cOté  droit,  ont  été  examinés 
à  l'aide  de  coupes  transversales  après  durcissement  dans  l'acide 
osmiqae.  Les  muscles  ont  été  examinés  à  l'état  frais.  La  moelle  épi- 
nière  et  les  gros  troncs  nerveux,  Bcialîquea  et  cubital  droit  au  milieu 
du  bras,  ont  été  aziminés  après  durcissement  dans  le  bichromate  de 
potasse. 

Dans  les  nerfs  musculaires  des  tbêaars  des  mains  et  des  pieds,  l'allé- 
ralion  des  nerfs  est  arrivée  à  un  degré  exceseif.  L'acide  osmique,  en 
effet,  n'a  pas  d'action  sur  eux,  et  après  dissociation  l'examen  micros- 
copique montre  que  les  nerfs  sont  constitués  presque  exclusivement 
par  des  gainée  vides,  avec  quelques  tubes  de  petit  calibre,  se  colorant 
pea  par  l'acide  oamique.  Pas  de  tubes  larges,  pas  de  tubes  en  voie 
d'altération.  Dans  les  interosseax  des  pieds,  la  lésion  des  nerfs  mus- 
culaires eat  aussi  intense  que  dans  les  tbêaars,  et  sur  plusieurs 
préparations  on  ne  constate  que  des  gaines  vides,  sans  tubes  de  petit 
diamètre.  Dans  le  carré  prouateur  de  l'avant-bras  droit,  les  lésions 
nerveuses  sont  presque  sussi  marquées  que  dans  l'éminence  thënar 
du  même  cAté;  toutefois,  on  y  rencontre  quelques  tubes  larges.  Dans 
le  tiers  inférienr  du  Bécbisaenr  sublime  du  môme  cAté,  on  trouve  des 
illérstioos  analogues  des  nerfs  musculaires,  mais  peut-être  un  peu 
moins  prononcées  que  dans  le  carré  pronsteur.  Par  contre  dans  les 
d<Di  tiers  supérieurs  du  mémo  mnsole,  les  altérations  des  nerfs  rona- 
calaires  diminuent  progressivement  en  lemontant,  de  telle  sorte  qu'au 
niveau  dn  tiers  supérieur  les  nerfs  intra-musculaires  sent  normaux. 
Les  mêmes  particularités  s'observent  dans  le  Jaaibier  antérieur,  qui 
préseole  des  lésions  nerveuses  très  intenses  dans  son  tiers  inférieur, 
disparaissant  peu  à  peu,  à  mesure  qu'on  remonte  dans  le  muscle. 
Dans  la  biceps  crural  droit,  le  biceps  brachial  et  le  doJloïde  gaucbea, 
les  nerfs  musculaires  sont  sbsolumont  sains. 

Nerfs  cataoés.  —  Face  dorsale  du  pied  gauche  et  face  interne  de 
l'avint-bras  droit,  même  méthode.  Aucune  espèce  d'ahération. 

Coupes  après  durcissement  des  troncs  nerveux  dans  l'acide  osmique. 
Nerfs  plantaires  interne  et  externe  gauches.  Coupes  transversales 
traitées  par  l'alcool  absolu,  la  créosote,  et  montées  dins  te  baume. 
Altérations  très  marquées,  plus  de  la  moitié  des  tubes  sont  remplacés 
par  des  gaines  vides.  Médian  et  cubital  gauches,  au  niveau  du  carpe. 
AllérttioDs  analogues,  Is  moitié  des  tubes  environ  a  disparu.  Pss  de 
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nrivrite  iute»titielle  aetlemenl  apprëciBbls,  le  tiBSu  conjonctif  intn-M 
péri-fasciculaire  n'eal  pas  Mnt»ibt«meiit  hyperjilBaié,  les  gaines  Isoie^ 
louées  ne  soDt  pas  épaissies. 

Médian  et  cuAi(<J  droite  examinés  au  milieu  dubrBS.à  l'aide  de  coupes 
transversal  es,  après  durcissement  dans  le  bichromate  de  potasse.  Au- 
cune espèce  d'altération  (mëlhode  de  Weigert).  Soiatiques  droit  et 
gauche,  partie  moyenne  (méthode  de  'Weigerl),  élat  normal.  Afascles, 
état  frais,  dissocialiou  et  actioadu  picro-carmin.  Dans  le  théaar  du  pied 
gauche,  il  faut  faire  plusieurs  prdparetions  avant  d'en  rencontrer  nue 
où  l'on  constate  l'e^cisleiica  d'uue  Bbre  musculaire.  Chaque  préparation 
est  conetltuée  presque  uuiquemoiil  par  des  gaiccs  vides  revenues  sur 
elles-mâmes,  et  contenant  des  noyaux  à  distance  réguliâra  les  uns  des 
sulres.  De  temps  en  temps  on  rencontre  uo  faisceau  primitif  très 
atrophié,  ayant  10  è  13  j*  de  diamètre,  mais  ces  faisceaux  sont  trAs 
rares.  Dans  ce  cas,  on  ooustate  nue  multiplication  très  nette  des  noyaux 
du  sarcolomme.  Dans  les  Ihénars  des  muins  et  des  pieds,  In  stéaloM 
interstitielle  est  très  minime,  presque  nulle.  Dans  les  muncles  de  la 
voûte  plantaire,  la  stëatose,  au  coutraire,  est  très  accusée.  Dans  la  muscle 
jambier  antérieur,  on  uonstaledes  altdralions  analogues  dans  ss  partie 
inférieure,  taudis  que  ss  partie  supérieure  est  normale.  L'examen  his- 
*ologique  du  triceps  de  la  cuisse  droite  et  du  biceps  brachial  gauche 
nonlre  que  ces  muscles  sont  normaux. 

Racines  KénoLLAiHEB.  —  Racines  aatérieurea.  —  Un  exsmen  minn- 
Heux  de  ces  racines  a  été  pratiqué  à  l'état  frais,  par  dissociation  après 
action  de  l'acide  osmique  et  du  pionxarmin.  L'examen  a  poiié  sur  les 
1",2*,3*,4',  et  &•  paires  lombaires,  2',  3"  et  6'  sacrées,  7*  dorsale,  l", 
2*,  3',  4",  5',  B",  7'  et  8'  cervicales.  Sur  plus  de  deux  cents  préparatioDK 
examinées  au  microscope,  et  provenant  de  ces  dUTàrontea  racines  au- 
.iriearoa,  il  a  été  impossible  de  déceler  la  moindre  trace  daitéraltoù.  — 
Racines  postérieures.  —  Quelques  préparations  fsites  au  niveau  des  ren- 
flements cervical  et  lombaire  ne  présentent  rinn  de  particulier. 

Moelle  épinièrr.  —  Coupes  faites  après  durcissement  dans  le  bi- 
chromate de  potasse.  Méthode  de  Weigert  et  méthode  au  carmin.  Un 
très  grand  nombre  de  coupes  ont  été  prutiquoea  an  niveau  des  renHe- 
menls  cervical  et  lombaii-e.  A  l'examen  hislologique,  on  ne  constate 
r«xihlonce  d'aucune  eapè'-a  d'allèration,  soit  de  la  aubetance  blanche, 
eoit  de  la  substance  grise.  I<es  cellules  motrice*,  en  particulier,  sont 
normales,  comme  forme  et  volume,  dans  toute  la  hauteur,  et  ne  pré- 
sentent qu'un  certain  degré  de  pigmentation,  élat  normal  du  reste  a 
cet  âge.  Leurs  prolongements  sont  normaux  également.  Quant  A  lenr 
nombre,  il  est  le  même  qu'ù  l'état  phjsiologique.  Au  niveau  du  renfle- 
ment lombaire,  on  compte  facilement  sur  les  coupes  80  à  90  cellules 
dans  cbsque  corne  antérieure;  au  niveau  du  ronflement  cervical,  un 
nombre  analogue. 
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L'observation  précédente  est  intéressante  à  plus  d'un  titre. 
Au  point  de  vue  clinique  tout  d'abord,  nous  voyons  un  homme 
robuste,  pris  subitement  de  paralysie  des  quatre  extrémités, 
avec  fièvre  et  délire.  Cette  paralysie  s'accompagne  bientôt 
d'atrophie  musculaire,  très  prononcée  dans  les  muscles  des 
quatre  extrémités,  et  cette  atrophie  musculaire  persiste  telle 
quelle  jusqu'au  moment  de  la  mort,  qui  sur\'int  dix-sept  ans 
après.  La  topographie  de  cette  atrophie  réalisait  aux  membres 
supérieurs  le  type  d'atrophie  musculaire,  dit  Aran-Duchenne, 
et  se  traduisait  du  côté  des  membres  inférieurs  par  un  pied 
creux,  avec  griiîe  fixe  des  orteils  par  atrophie  des  interosseux 
suivie  de  rétractions,  griffe  que  j'ai  décrite  et  dont  j'ai  dé- 
lûontré  le  mécanisme  dans  d'autres  variétés  d'atrophie  mus- 
culaire. 

La  conservation  parfaite  des  muscles  des  cuisses  et  des  bras, 
coDstatée  pendant  la  vie  et  à  l'autopsie,  nous  explique  la  per- 
sistance du  réflexe  patellaire  et  olécranien.  Ajoutons,  enfin, 
que  la  seDsibilité  cutanée  était  intacte  sous  tous  ses  modes,  et 
que  les  sphincters  fonctionnaient  comme  à  l'état  normal. 
Quant  à  la  contraclililé  électrique,  elle  était  diminuée  ou 
abolie  suivant  le  degré  d'atrophie  des  muscles  examinés. 

Le  diagnostic  porté  pendant  la  vie  fut  celui  de  paralysie 
spinale  aiguë  de  l'adulte,  et,  conformément  à  la  tradition,  on 
ne  pouvait  guère  en  porter  d'autre  ;  ce  diagnostic  fut  infirmé 
par  l'autopsie.  L'examen  histologique  démontra,  en  effet, 
l'intégrité  absolue  de  la  moelle  épinière  ainsi  que  des  racines 
antérieures,  tandis  que,  par  contre,  les  nerfs  musculaires 
wrrespondanls  aux  muscles  atrophiés  présentaient  des  alté- 
rations excessives  et  diminuant  rapidement  d'intensité  en 
remontant  de  bas  en  haut.  Ces  altérations  nerveuses  présen- 
taient les  caractères  habituels  propres  aux  névrites  anciennes, 
à  savoir  l'absence  presque  complète  des  tubes  à  myéline, 
chaque  préparation  étant  constituée  presque  exclusivement 
par  des  gaines  vides.  A  mesure  que  l'on  examinait  dos 
muscles  plus  rapprochés  de  la  racine  des  membres,  on  voyait 
les  lubes  à  myéline  réapparaître,  de  telle  sorte  que  ces  tubes, 
absents  ou  à  peu  près  dans  les  muscles  des  mains  et  des 
pieds,  déjà  plus  abondants  dans  ceux  des  avant-bras  et  des 
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Jambes,  étaient  aussi  nombreux  qu'à  l'état  normal  dans  les 
muscles  des  bras  et  des  cuisses.  Ajoutons  enfin  que  les  nerfs 
cutanés  ne  présentaient  aucune  espèce  d'altération,  ce  qui  nous 
explique  l'intégrité  de  la  sensibilité  constatée  pendant  la  vie. 

Le  cas  actuel  est  donc  un  exemple  remarquable  de  névrite 
motrice  périphérique,  ayant  présenté  la  symptomatologie  et 
l'évolution  de  la  paralysie  dite  spinale  aigué  de  l'adulte,  et ,  pour 
ma  part,  je  crois  que  l'on  s'est  beaucoup  trop  pressé  en  clas- 
sant cette  dernière  afTection  dans  le  groupe  des  poliomyélites 
antérieures  aigaës,  en  se  basant  sur  l'analogie  symptomatique 
qu'elle  présente  avec  la  paralysie  infantile.  Cette  dernière, 
comme  on  le  sait  depuis  les  travaux  de  Vulpian  et  Prévost 
(1865),  confirmés  depuis  par  un  grand  nombre  d'observaleurs, 
relève  le  plus  souvent  de  la  poliomyélite  aiguë;  mais  on  D'en 
peut  dire  autant  de  la  paralysie  dite  spinale  de  l'adulte,  dont 
la  théorie  spinale  n'a  été  étayée.  Jusqu'ici,  que  sur  une  seule 
autopsie,  due  à  M.  Gombault  '.  Or  cette  autopsie  est  loin 
d'être  un  exemple  démonstratif  de  poliomyélite,  car  les  lésions, 
dans  co  cas,  consistent  exclusivement  en  une  pigmention  des 
cellules  nerveuses,  état  qu'explique  fort  bien  l'âge  de  la  ma- 
lade. Nulle  part  on  ne  note  l'existence  d'une  lésion  en  foyer 
comme  dans  la  paralysie  infantile;  nulle  part  non  plus  on 
n'indique  la  disparition  d'un  grand  nombre  de  cellules,  comme 
dans  la  poliomyélite  chronique^.  Par  contre,  on  note  une 
altération  indiscutable  des  nerfs  musculaires  ,  ainsi  que 
des  gros  troncs  nerveux  correspondants. 

Ainsi  qu'on  le  voit,  la  nature  myélopathique  de  la  paralysie 
dite  spinale  aiguc  de  l'adulte  est  encore  loin  d'être  prouvée,  et 


'  GuïBAULT.  Noie  sur  un  cas  ds  paraljEÎc  apinaU  de  l'edulle  suivi  d'au- 
topsia.  {Areh.  de  Pbys.  norm.  et  p»lh.,  1S73,  p.  80-S9.) 

'  <•  L'altération  cf  t  dilTuae  ;  elle  a  frappé  gà  et  là  les  élémeuta  cellulaires,  dont 
un  certain  nombre  ont  ilA  disparaître,  car  il  est  des  cQupea  à  la  région  cervicale 
sur  lesquelles  on  n'en  peut  pas  compter  plus  de  iri  à  !0.  ■  [Loe.  cit.,  p.  85.) 

Dans  la  potiomyélile  véritable  les  allérationa  cellulaires  sont  autrement 
intenses.  J'ajouterai  enuoru  que  dans  ce  cas  le  noyau  de  l'hypoglosse  conta- 
Dail  aussi  des  cellules  dé^vncréea,  bien  que  pendant  !a  vie  on  n'eût  constaté 
l'cxislonce  d'aucun  phéuoaiïne  bulbaire.  Le  fait  a  été  relevA  par  Wealphal, 
qui  regarde  la  pi^^mcnlation  des  cellules  de  la  moelle  daas  co  cas  comme 
relevant  de  ta  a6nililë,  si  sans  importance  su  point  de  vue  pathologique. 
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on  a  eu  grand  tort,  en  se  basant  sur  l'analogie  symptomatique 
que  présentent  la  paralysie  infantile  et  la  paralysie  dite 
spinale  aiguë,  de  conclure  à  une  analogie  de  lésion  entre 
ces  deux  afTections. 

En  eiïet,  le  cas  de  Gombault  ne  démontre  point  l'existence 
d'une  poliomyélite  dans  la  paralysie  spinale  de  l'adulte,  et 
([uant  au  cas  que  je  rapporte  ici,  l'existence  d'une  névrite  mo- 
trice périphérique  ne  saurait  être  discutée.  La  participation 
de  la  moelle  épinière,  dans  les  difTérentes  formes  de  paralysies 
appelées  par  Duchenne  de  Boulogne  paralysies  spinales 
{paralysie  spinale  antérieure  aigûe,  paralysie  générale  spi' 
aah  subaigiié),  n'a  jamais  jusqu'ici  été  rigoureusement  dé- 
montrée. C'est  en  se  basant  sur  des  analogies  seulement,  et 
par  suite  de  généralisations  trop  hâtives,  que  certains  auteurs 
onl  édifié  la  théorie  médallaire  des  paralysies  dites  spinales. 
Actuellement,  au  contraire,  à  mesure  que  l'on  se  donne  la 
peine  d'étudier  à  nouveau  ces  faits,  on  voit  que  ces  paralysies 
appartiennent  en  réalité  à  la  névrite  périphérique  '  et  relè- 
vent comme  cette  dernière  d'agents  infectieux  ou  toxiques  de 
nature  souvent  indéterminée. 


EXPLICATION  DES  FIGURES  DB  LA  PLANCHE  IV. 

Fig.  f, 
Coll...  vu  da  doa,  atrophie  musculaire  de*  quatre  exIrimiUs. 

Flg.  2. 
Uiias  d«Coll. ..,  atrophie  musculaire  escesaîve. 

Fig.  3. 

Jimbe  cl  pied  gauches  de  Coll...  mooirant  l'alrophie  d<a  muscles  de  la  jambe, 

La  dtformstioD  du  pied  et  la  griffa  fixe  des  orieila. 
Ui  dessins  de  celle  planeiie  ont  ta  bits,  d'sprfes  des  pholograpbles,  psr 

H^  Anoa  Klumpke. 

'  A.  Dejerine  Klumpsi.  Dia  polynévritea  en  gtoénl  el  de»  panifsies 
ef  ttnpbtes  satumioea  sn  parlicalhr,  In^  de  tSô  pages  avec  Bgures. 
Pari»,  1889.  IVoytï  n-  i  des  Archives,  1889,  p.  7liT.) 
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RËIGHERCHES    COMPARATIVES 

SUH    QUELQUES    POINTS    DK    LA    PHYEIDLOOIK   DBB    SBKSATlOnS  MSUELLES 
ET     OKS    SENSATIONS     AUDITIVES 

P*r  l«  O*  A.  CHARPENTIER 
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I 

L'étude  des  disques  rotatifs  a  montré  depuis  longtemps  que 
l'intensité  des  sensations  lumineuses  devait  dépendre  de  lear 
durée  et  varier  dans  le  même  sens  que  celte  dernière  (Pla- 
teau, Fick,  Helmholtz,  etc.).  Mais  la  détermination  directe  de 
la  relation  existant  entre  la  durée  de  l'excitation  et  l'intensité 
de  la  sensation  date  seulement  des  expériences  de  M.  Bloch, 
faites  en  1885.  Avant  cet  auteur,  MM.  Bféguet  et  Gh.  Kichet 
avaient  déjà  montré,  en  1879,  qu'une  lumière  faible,  perçue 
nettement  quand  elle  impressionne  pendant  quelque  temps  la 
rétine,  devient  invisible  quand  sa  durée  diminue,  et  que,  pour 
)a  rendre  de  nouveau  visible,  il  suflit  soit  de  la  rendre  plus 
intense,  soit  d'augmenter  sa  durée;  M.  Bloch  montra,  de  plus, 
que  ces  deux  actions  sont  éiiuivalentes;  en  d'autres  termes, 
i[u'au  point  de  vue  de  la  visibilité,  doubler  la  durée  d'action 
d'une  lumière  équivaut  à  doubler  son  intensité  pi-opre  :  pour 
des  temps  de  passage  d'une  lumière  ayant  varié  entre  ff^twnS 
et  0",0o8,  les  éclairages  nécessaires  et  sunîsanls  pour  pro- 
duire la  pei-ccption  se  montrèrent  invursomenl  pro[)ortionnels 
su  temps  du  passage'. 

■  Compte»  readus  df  I»  Société  de  biologit,  p.  t'JJ,  25  juillet  IKSô. 
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Ces  résultats  furMit  donnés  sous  réserve.  Il  y  avait  intérêt 
k  reprendre  la  question,  et  c'est  ce  que  je  Ils  en  1887,  k  l'aide 
d'une  méthode  analc^e  à  celle  de  M.  Bloch,  mais  plus  com- 
mode et,  je  crois,  plus  précise,  car  la  détermination  du  ■ 
minimam  de  lumière  perceptible  était  faite  par  cet  auteur 
avec  une  simple  bougie  dont  on  variait  simplement  la  distance, 
tandis  que  j'avais  à  ma  disposition  un  instrument  déjà  utilisé 
daas  mes  précédentes  expériences,  aisé  à  manier  et  compa- 
rable à  lui-même  pendant  une  série  de  mesures  d'intensité 
lumineuse. 

On  trouvera  ailleurs(dans  le  prochain  numéro  des  Archives 
^ophtalmologie)  le  détail  de  mes  expériences  ;  je  décrirai  ici 
{dus  brièvement  ma  méthode  6t  mes  résultats. 

Dans  une  première  série  d'expériences,  un  disque  noir  mat 
était  mis  en  rotation  uniforme  par  un  moteur  électrique 
Marcel  Deprez.  Ce  disque  portait  deux  secteurs  blancs  d'éten- 
due angulaire  double  l'une  de  l'autre  el  commençant  sur  un 
même  rayon  du  cercle  ;  seulement  l'un  correspondait  à  la 
moitié  centrale  du  disque,  et  l'autre  à  la  moitié  périphérique. 
Le  premier  avait,  par  exemple,  10  degrés;  l'autre,  5  seule- 
ment. Le  disque  et  ses  secteurs  étant  placés  vis-A-vis  d'une 
fenêtre  bien  éclairée,  leur  image  réelle  était  formée  par  un 
système  de  lentilles  convergentes  sur  le  verre  dépoli  antérieur 
de  mon  photoptomètre,  instrument  que  j'ai  décrit  ailleurs  et 
que  je  ne  fais  que  mentionner  '.  Ce  verre  dépoli  était  recou- 
vert d'un  écran  de  papier  noir  et  opaque  percé  seulement 
d'une  fente  de  1  millimètre  et  demi  de  large,  orientée  verti- 
calement suivant  un  des  rayons  de  l'image  du  disque.  A 
chaque  tour  du  disque,  cette  fente  était  ainsi  éclairée  inéga- 
lement dans  ses  moitiés  supérieure  et  inférieure,  c'est-à-dire 
pendant  un  temps  proportionnel  à  l'étendue  angulaire  de  cha- 
cun des  deux  secteurs  blancs.  Par  exemple,  le  disque  faisait-il 
un  tour  en  une  seconde,  le  passage  d'un  degi'é  durait  1/360 
de  seconde  ;  celui  de  5  degrés,  5/360  ou  0",014;  celui  de 
10  degrés,  10/360  ou  0",028.  El  ainsi  de  suite  pour  une  durée 
de  rotation  quelconque. 

'  Voir  notamment  mon  ouvrage  :  La  lumière  e(  les  equfears  tu  point  <le 

rat  physiologique,  p.  12!  «t  suiv.,  Paris,  fB88, 
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Or,  on  sait  qu'avec  mon  photoptomètre  on  peut,  en  variant 
la  surface  d'ouverture  d'un  diaphragme  placé  devant  la  len- 
tille convei^ente  de  l'appareil,  régler  à  son  gré  (entre  cer- 
taines limites)  l'éclairement  du  verre  dépoli  antérieur,  regardé 
a  travers  te  tube  oculaire.  On  pouvait  donc  déterminer  facile- 
ment, et  comparativement  pour  la  partie  supérieure  et  pour  la 
partie  inférieure  de  l'image  de  la  fente,  éclairées  pendant  des 
durées  doubles  l'une  par  rapport  à  l'autre,  le  minimum  de 
lumière  nécessaire  pour  percevoir  la  partie  regardée.  On  sait 
que  ce  minimum  perceptible  peut  servir  à  apprécier  l'inten- 
sité lumineuse,  car  il  varie  en  raison  inverse  de  celle-ci  ;  à 
une  intensité  lumineuse  double  correspond  un  minimum  per- 
ceptible deux  fois  moins  fort,  toutes  choses  égales  d'ailleurs. 

Dans  mes  expériences,  pour  percevoir  la  lumièredu  secteur 
le  plus  étroit,  il  a  fallu,  en  général,  un  éclairement  sensible- 
ment deux  fois  plus  fort  que  pour  celle  du  secteur  de  largeur 
double.  J'ai  varié  naturellement  la  vitesse  du  moteur  et,  par 
conséquent,  la  durée  du  passage  des  secteurs.  Dans  d'autres 
expériences,  j'ai  employé  des  secteurs  d'étendue  différente, 
mais  toujours  accouplés  deux  à  deux  ;  c'est  ainsi  que,  dans  un 
cas,  ces  secteurs  avaient  2  degrés  et  demi  et  5  degrés  ;  dans 
un  autre,  ils  avaient,  l'un  7  degrés  et  demi,  l'autre  30  degrés. 
Les  durées  des  excitations  lumineuses  ainsi  obtenues  ont 
varié  de  0",002  à  0",024.  En  général,  le  minimum  perceptible 
a  varié  en  raison  inverse  de  la  durée  d'éclairement. 

La  méthode  qui  précède  a  certains  avantages  ;  notamment, 
les  deux  mesures  à  comparer  peuvent  être  prises  coup  sur 
coup  ;  l'adaptation  lumineuse  de  l'œil  n'a  pas  eu  le  temps  de 
changer  de  l'une  à  l'autre,  et  c'est  là  une  condition  capitale 
dans  toute  détermination  de  la  sensibilité  lumineuse.  Cepen- 
dant, désirant  varier  les  conditions  d'expérience  et  surtout 
opérer  avec  des  durées  d'éclairement  plus  diverses,  j'ai  em- 
ployé, pour  une  seconde  série  de  recherches,  une  méthode 
différente. 

Au  lieu  d'éclairer  les  disques  rotatifs  par  réflexion  et  avec 
la  lumière  du  jour,  je  me  suis  servi  d'une  lampe  à  huile  à 
modérateur,  très  suffisamment  constante  pendant  la  durée 
d'une  série  de  mesures  ;  les  rayons  de  cette  lampe  arrivaient 
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direclement  sur  le  verre  dépoli  postérieur  de  mon  photopto- 
mètre,  mais  ils  étaient  interceptés  dans  leur  passage  par  un 
disque  opaque  tournant  uniformément  au-devant  du  verre 
dépoli,  et  percé  seulement  d'une  fente  en  forme  de  secteur 
d'étendue  angulaire  variable.  (En  réalité,  pour  réaliser  cette 
condition  d'étendue  variable,  je  superposais  deux  disques 
convenablement  entaillés,  lesquels,  en  empiétant  plus  ou 
moins  l'un  sur  l'autre,  découpaient  un  secteur  plus  ou  moins 
grand  et  qui  pouvait  êlre  facilement  mesuré  par  comparaison 
avec  un  rapporteur.) 

Le  verre  dépoli  antérieur  de  l'appareil,  regardé  par  l'œil, 
était  encore  recouvert  d'un  papier  noir  et  opaque  avec  fente 
verticale  orientée  suivant  un  des  rayons  de  l'image  du  disc[ue. 
Cette  fenle  était  éclairée  à  chaque  tour  de  celui-ci  pendant  un 
temps  correspondant  à  la  durée  du  passage  du  secteur,  donc 
proportionnel  et  à  la  vitesse  constante  du  disque  et  à  l'étendue 
angulaire  de  ce  secteur. 

Le  diaphragme  du  photoptomètre  permettait,  comme  précé- 
demment, de  régler  l'éclairage  de  la  fente  et,  par  conséquent, 
de  déterminer  le  minimum  perceptible  correspondant  à  une 
durée  d'éclairement  donnée. 

L'expérience  ainsi  disposée  doit  être  faite  avec  des  précau- 
lions  spéciales  relativement  à  l'adaptation  lumineuse  de  l'œil 
employé.  Il  est  nécessaire,  avant  chaque  détermination,  de 
maintenir  pendant  quelques  minutes  son  regard  sur  une  sur- 
face peu  éclairée  et  invariable  ;  les  conditions  de  sensibilité 
lumineuse  sont  ainsi  comparables,  autrement  les  expériences 
sont  illusoires. 

Dans  ces  conditions,  j'ai  pu  opérer  avec  des  durées  d'éclai- 
rement variant  de  2  à  125  millièmes  de  seconde,  et  j'ai  vu 
toujours  le  minimum  perceptible  varier  sensiblement  en  rai- 
son inverse  de  la  durée  de  l'excitation  ;  en  d'autres  termes, 
plus  l'excitation  est  brève,  plus  son  intensité  doit  être  grande 
pour  provoquer  la  sensation. 

II 
Les  effets  de  la  lumière  s'accumulent  donc  sur  la  rétine  (ou 
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aitlenrs)  mmiae  ils  s'accumulent  sur  une  plaque  photo^a- 
phique  ;  iU  sont,  entre  certaines  limites,  proportionnels  au 
temps.  Plus  la  lumière  est  intense,  moins  il  lui  faut  de  temps 
pour  produire  une  action  photochimique  déterminée,  et  inver- 
sement ;  c'est  la  même  chose  pour  la  rétine  ;  oc  dirait  que  la 
sensation  ne  peut  prendre  naissance  que  pour  un  effet  photo- 
chimique  donné  :  si  la  lumière  est  intense,  elle  produira  cet 
effel  en  moins  de  temps  ;  si  elle  est  faible,  elle  devra,  par 
contre,  durer  davantage. 

De  plus,  comme  on  sait  que  l'intensité  d'une  sensation  lumi- 
neuse varie  en  raison  inverse  du  minimum  perceptible,  il 
s'ensuit  que  cette  intensité  varie  (toujours  dans  les  limites 
indiquées)  proportionnellement  à  la  durée  d'action  de  la 
lumière.  Pour  uns  lumière  d'intensité  donnée,  la  sensation 
sera  d'autant  plus  forte  que  celte  lumière  aura  agi  plus  long- 
temps sur  la  rétine.  On  pourra,  en  outre,  se  procurer  la  même 
sensation  avec  deux  lumières  d'intensités  intrinsèques  difTé- 
rentes,  si  on  les  fait  agir  pendant  un  temps  inégal,  la  pins 
forte  agissant  le  moins  longtemps  et  réciproquement,  suivant 
le  rapport  des  intensités  lumineuses  absolues. 

On  me  permettra  de  rapprocher  de  ce  résultat,  que  l'inten- 
sité apparente  est  proportionnelle  au  temps,  un  fait  d'un  autre 
ordre  que  j'ai  signalé  il  y  a  plusieurs  années  •,  c'est  que,  pour 
une  lumière  continue,  le  minimum  d'intensité  perceptible 
varie,  entre  certaines  limites,  en  raison  inverse  de  Véiendue 
de  la  rétine  excitée;  autrement  dit,  l'intensité  apparente 
d'une  impression  lumineuse  augmente  proportionnellement  à 
cette  étendue. 

Oq  voit  donc  que,  dans  les  conditions  indiquées,  les  im- 
pressions lumineuses  s'ajoutent  dans  le  temps  comme  elles 
s'ajoutent  dans  l'espace,  et  que,  pour  que  la  sensation  se  pro- 
duise, il  faut  que,  sur  une  zone  rétinienne  donnée  et  dans  un 
certain  temps,  il  arrive,  pour  ainsi  dire,  une  masse  coas- 
lante  de  lumière  ;  peu  importe  que  cette  masse  se  distribue 
sur  un  grand  ou  un  petit  espace  et  qu'elle  arrive  vile  ou  len- 
tement sur  la  rétine. 

'  Comptes  rta^ua  de  rAetéémie  des  seiaoecs,  13  dicMobn  1880. 
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C'est  là  un  Tait  important  dont  il  convient  de  rechercher  les 
analogies  sur  d'autres  territoires  sensoriels. 

C'est  ce  que  j'ai  fait  pour  le  sens  de  l'audition.  Au  premier 
abord,  les  conditions  ne  sont  pas  comparables.  On  cherche  en 
vaia  dans  l'oreille  la  substance  chimique  qui  serait  modifiée 
par  tes  vibrations  sonores  et  qui  servirait  de  terme  de  com- 
paraison avec  la  substance  rouge  de  la  rétine,  par  exemple, 
si  apte  à  représenter  la  matière  photochimique  de  la  plaque 
du  photographe.  Pour  d'autres  sens,  l'analogie  serait  plus 
vraisemblable,  comme  pour  le  goût,  pour  l'odorat  ;  mais  pow 
l'oreille,  cela  semble  tout  différent.  Mais  si  l'accumulation  des 
impressions  élémentaires,  la  summalion,  comme  on  a  dit,  se 
faisait  ailleurs  que  dans  l'organe  récepteur  de  l'excitation? 
Je  ne  dis  pas  que  cela  soit,  et  pour  l'œil,  tout  au  moins,  cela 
semble  improbable,  alors  qu'on  a  à  sa  disposition  le  rouge 
rétiaien  qui  se  prêle  si  bien  aux  tentatives  d'interprétation. 
Mais  en  science,  rien  n'est  vrai  qui  ne  soit  directement  démon- 
Iré,  et  le  doute  philosophique  est  encore  la  meilleure  des 
interprétations  tant  qu'on  n'a  pas  trouvé  celle  qui  est  adé- 
quate aux  faits. 

Bref,  je  me  suis  demandé  si  les  sensations  auditives  étaient, 
comme  les  sensations  visuelles,  susceptibles  de  suwwation, 
d'accumulation  dans  \e  temps;  si,  en  d'autres  termes,  elles 
étaient  d'autant  plus  intenses  qu'elles  répondaient  à  des 
excitations  plus  longues.  La  question  est  plus  facile  à  poser 
qu'à  résoudre,  comme  on  le  verra  ;  cependant  ^ai  tenté  d'y 
répondre. 

Il  s'agit  de  fixer  les  rapports  qui  existent  entre  ce  que  j'ai 
nommé  pour  la  vue  les  excitations  élémentaires  et  les  exci- 
lalions  de  même  ordre  pour  le  sens  de  l'ouïe.  Nous  savons 
que  dans  l'œil  les  excitations  élémentaires  s'ajoutent  dana 
la  sensation  ;  cela  veut  dire  que  si  nous  considérons  la  quan* 
ttté  de  lumière  qui  tombe  sur  la  rétine  pendant  un  élément  de 
temps,  c'est-à-dire  pendant  une  durée  extrêmement  peUtCi 
soit  un  millionième  de  seconde  pour  fixer  les  idées,  celle 
qui  tombe  pendant  10  ou  20  de  ces  éléments  de  temps,  o'est- 
à-dire  pendant  un  temps  10  ou  20  fois  plus  grand,  produirit 
un  eOet  10  ou  20  fois  plus  considérable.  Or,  l'effet  résumant 
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est  le  même,  que  ces  10  ou  20  instants  se  suivent  sans  inler- 
raption,  c'est-à  dire  pendant  une  durée  continue,  ou  bien 
qu'ils  soient  séparés  par  des  intervalles  de  même  ordre,  c'est- 
à-dire  que  l'excitation  soit  continue  ou  inlermiltente  (pourvu 
que  la  quantité  de  lumière  totale  soit  la  même  et  que  la  pé- 
riode maxima  d'addition  ne  soit  pas  dépassée,  condition  sur 
laquelle  je  reviendrai  plus  tard). 

Cette  assertion  n'est  pas  simplement  théorique,  elle  répond 
absolument  aux  faits  ;  faites  agir  une  lumière  [tendant 
20  millionièmes  de  seconde  ou  faites-la  agir  20  fois  successi- 
vement pendant  un  millionième  de  seconde  chaque  fois  avec 
des  intervalles  de  1,  2  ou  3  millionièmes  de  seconde,  ou 
davantage,  vous  produirez  le  même  effet,  en  d'autres  termes 
la  même  sensation.  Il  y  a  une  limite,  comme  on  verra;  mais 
la  marge  est  suffisamment  grande. 

Aux  excitations  intermittentes  dont  je  viens  de  parler  cor- 
respond une  sensation  continue.  De  même  pour  le  son  ;  aux 
vibrations  intermittentes  qui  produisent  la  sensation  auditive 
correspond  une  sensation  continue.  Est-ce  que  chacune  des 
vibrations  excitatrices  ne  représente  pas  l'excitation  lumi- 
neuse élémentaire  ci-dessus  ? 

Il  y  a  encore  une  autre  analogie  :  si  les  excitations  lumi- 
neuses successives  s'écartent  les  unes  des  autres,  sont  sépa- 
rées par  des  intervalles  croissants,  il  vient  un  moment  où  elles 
paraissent  parfaitement  discontinues.  Ainsi  pour  le  son  :  si 
les  vibrations  se  répètent  moins  fréquemment  que  32  fols  par 
seconde  (vibr.  simples),  elles  sont  également  dissociées  dans 
la  sensation.  Pour  la  vue,  la  limite  peut  varier;  elle  varie  avec 
ta  durée  de  chaque  excitation  élémentaire,  et  surtout  avec 
l'intensité  de  la  lumière  excitatrice  :  plus  cette  lumière  est 
forte,  et  plus  s'élève  la  limite  de  fréquence  des  excitations 
fasionnables ;  en  est-il  de  même  pour  les  vibrations  sonores? 
C'est  ce  qu'on  ne  sait  pas  et  ce  qui  vaudrait  la  peine  d'être 
étudié. 

Il  est  évident  que  la  comparaison  que  je  fais  entre  une  ex- 
citation lumineuse  élémentaire  et  une  vibration  sonore  ne 
doit  pas  se  résoudre  en  une  confusion  de  deux  choses  aussi 
distinctes;  pour  que  la  comparaison  fût  complètement  admis- 
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sible,  il  faudrait  prendra  pour  durée  des  excitations  lumi- 
neuses élémentaires,  celle  d'une  vibration  lumineuse  ;  mais 
comme  nous  n'avons  aucun  moyen  de  réaliser  isolément  des 
temps  aussi  petits,  et  que  nous  devons  rester  sur  le  terrain 
pratique,  nous  continuerons  à  entendre  par  excitation  lumi- 
neuse élémentaire  une  lumière  de  durée  très  courte,  mais  de 
l'ordre  des  durées  que  l'on  peut  obtenir  expérimentalement; 
il  est  donc  entendu  que  chacune  de  ces  petites  excitations 
comprend  un  grand  nombre  de  vibrations  lumineuses  propre- 
ment dites. 

Or,  de  ce  que  nous  avons  dit  tout  à  l'heure,  résulte,  pour  la 
Mie,  que  des  excitations  élémentaires  deux  fois  moins  fré- 
quentes produisent  une  sensation  deux  fois  plus  faible.  En 
est-il  de  même  pour  l'ouîe,  et  des  vibrations  deux  fois  moins 
fréquentes  donnent-elles  une  sensation  auditive  deux  fois 
moins  intense?  L'octave  aiguë  serait  alors  deux  fois  plus  in- 
tense que  la  note  fondamentale. 

A  une  condition  toutefois,  c'est  que  chacune  des  excitations 
élémentaires  (ici,  chacune  des  vibrations)  ait  pour  les  deux 
sons  la  même  énergie.  Voilà  le  point  capital  à  réaliser.  C'est 
facile  pour  la  lumière,  puisqu'on  a  une  source  constante,  beau- 
coup plus  difficile  pour  le  son. 

De  quoi  dépend  l'intensité  mécanique  de  la  vibration  d'un 
corps  donné?  De  son  amplitude  et  de  sa  durée.  Deux  vibra- 
lions  de  même  durée  ne  seront  mécaniquement  égales  qu'à  la 
condition  d'avoir  même  amplitude,  et  leur  force  vive  variera 
proportionnellement  au  carré  de  l'amplitude.  Deux  vibrations 
de  même  amplitude  ne  seront  mécaniquement  égales  que  si 
elles  ont  même  durée;  si  leur  durée  est  inégale,  lapins  brève 
sera  la  plus  intense,  et  la  force  vive  varie  en  raison  inverse 
du  carré  de  la  durée  des  vibrations.  Donc,  à  supposer  qu'on 
opère  sur  une  seule  vibration  et  qu'on  puisse  entendre  cette 
ribration  isolée  (on  va  voir  si  c'est  possible),  à  supposer,  en 
outre,  que  cette  vibration  produise  sur  la  sensation  un  eiTel 
proportionnel  à  sa  force  vive,  deux  vibrations  de  hauteur  dif- 
Térenle  ne  donneraient  aucunement,  à  amplitude  égale,  deux 
sensations  également  intenses  ;  en  appliquant  la  loi  du  carré 
des  distances ,  l'octave  aiguë  s'entendrait  deux  fois  plus  loin 
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(c'est-à-dire  serait  quatre  fois  plus  intense)  que  la  note  fonda- 
mentale. Pour  les  rendre  également  intenses  pour  le  sens  de 
l'ouïe,  il  faudrait  donner  à  la  vibration  de  la  note  fondamentale 
une  amplitude  quatre  fois  plus  considérable. 

J'ai  dit  :  à  supposer  qu'on  opère  sur  une  vibration  isolée  et 
qu'on  puisse  entendre  cette  vibration.  Cette  dernière  condi- 
tion ne  peut  pas  être  remplie ,  car  les  expériences  de  Mach 
ont  prouvé  qu'il  faut  au  moins  quatre  ou  cinq  vibrations  suc- 
cessives pour  qu'on  entende  un  son  musical  ;  on  peut  perce- 
voir deux  ou  trois  vibrations,  mais  seulement  comme  un  bruit 
semblable  à  un  coup  sec.  (Exner  donne  des  chiffres  encore 
plus  élevés.) 

Il  y  aurait  là  encore  plusieurs  questions  intéressantes  à  ré- 
soudre ;  par  exemple,  le  nombre  minimum  de  vibrations  né- 
cessaires pour  l'audition  est-il  le  même  pour  les  vibrations  de 
durée  ou  de  fréquence  diverses?  et,  en  second  lieu,  ne  dé- 
pend-il pas  de  l'intensité  des  vibrations? 

Si  ce  second  point  notamment  était  résolu  par  l'affirmative, 
ce  serait  un  rapprochement  de  plus  avec  les  excitations  vi- 
suelles. Mais  déjà  on  peut  prévoir  que  les  vibrations  accumu- 
leront leurs  effets  dans  la  sensation.  Et  c'est  en  efîet  ce  qui 
parait  ressortir  des  expériences  que  J'ai  instituées  dans  le  but 
de  comparer  l'audîbilité  de  sons  de  différentes  hauteurs. 

Mais  avant  de  décrire  ces  expériences,  j'ai  plusieurs  remar- 
ques accessoires  à  présenter. 

On  vient  de  voir  que,  d'après  Mach,  qui  est  un  expérimen- 
tateur fort  précis,  un  nombre  de  vibrations  insufBsanl  pour 
produire  une  sensation  de  son  musical  suffît  pour  donner  une 
sensation  de  bruit.  Y  a-t-il  une  analogie  à  chercher  à  ce  fail 
dans  le  domaine  de  la  vision  ? 

Dans  un  petit  travail  sur  le  sens  de  la  lumière  et  te  sens 
des  couleurs,  publié  en  1880,  je  comparais  la  dissociation  des 
deux  ordres  de  sensibilité  que  je  venais  de  démontrer  dans 
l'oi^ane  visuel  avec  la  dissociation  tentée  par  Helmholtz  entre 
la  sensation  de  bruit,  plus  simple,  plus  répandue,  plus  facile 
à  produire,  et  la  sensation  de  son  musical ,  plus  complexe  ei 
plus  élevée.  L'idée  de  Holmholz  était  purement  théorique  et 
basée  sur  un  fait  anatomique,  l'existence  de  terminaisons  au* 
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ditives  de  deux  ordres,  les  unes  dans  le  vestibule,  les  autres 
dans  le  limaçon  :  les  premières  serviraient  à  entendre  les 
bruits,  les  secondes  seraient  l'organe  récepteur  des  sons  pro- 
prement dits,  de  hauteur  déterminée.  Au  contraire,  la  sé- 
paration que  j'établissais  entre  la  lumière  et  la  couleur  était 
expérimentale  et  d'ordre  purement  physiologique  :  11  faut 
moins  d'intensité  lumineuse  pour  produire  la  sensation  de  lu- 
mière que  pour  la  sensation  de  couleur;  les  deux  varient 
d'ailleurs  différemment  dans  des  circonstances  diverses.  Or, 
le  même  fait  se  relrouve-t-il  si  au  lieu  de  faire  varier  l'inten- 
sité de  l'excitation  lumineuse  on  fait  varier  sa  durée  ?  Si  cela 
existe,  on  aura  un  rapprochement  remarquable  avec  l'expé- 
rience de  Mach  dans  l'ordre  des  sons. 

Dans  leurs  expériences  de  1879,  MM.  Richet  et  Bréguet 
avaient  signalé  que  des  lumières  colorées  de  courte  durée 
étaient  toujours  vues  avec  leur  coloration  propre,  qu'elles 
fassent  fortes  ou  faibles,  longues  ou  brèves. 

il  faut  remarquer  que  la  méthode  employée  par  ces  auteurs 
(détente  d'un  ressort  plus  ou  moins  tendu ,  et  passant  par 
suite  plus  ou  moins  vite  devant  une  fenêtre)  leur  interdisait 
de  produire  des  variations  continues,  soit  de  la  durée  du  pas- 
sflge,  soit  de  l'intensité  lumineuse.  Disposant  au  contraire  d'un 
moyen  commode  de  modifier  progressivement  l'intensité  lumi- 
neuse par  le  Jeu  du  diaphragme  de  mon  photoptomètre ,  et 
pouvant,  de  plus,  régler  la  vitesse  du  moteur  Deprez  par  le 
déplacement  continu  des  balais,  j'ai  pu  reprendre  ces  expé- 
riences dans  des  conditions  plus  favorables. 

L'expérience  a  été  faite  sur  trois  couleurs  pures,  rouge, 
vert  et  bleu,  produites  à  l'aide  de  verres  convenables  interpo- 
sés devant  la  source,  et  avec  des  durées  de  6  à  40  millièmes  do 
seconde.  Dans  ces  conditions  et  en  observant  les  précautions 
expérimentales  indispensables  en  pareil  cas,  et  que  j'ai  signa- 
lées ailleurs,  j'ai  constaté  avec  M.  Bagnéris,  agrégé  à  la  Fa- 
culté de  Nancy,  que  l'impression  produite  par  chaque  couleur, 
agissant  sous  des  intensités  diverses  avec  le  maximum  de 
brièveté  perceptible,  est  incolore.  Mais  il  convient  d'ajouter 
que  la  limite  de  la  perception  colorée  est ,  notamment  pour  le 
rouge,  très  voisine  de  la  précédente,  et  qu'il  est  facile  do  mé- 
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connaître  cette  dernière,  surtout  quand  on  ne  peut  faire  va- 
rier l'excitation  d'une  façon  continue.  Le  fait  est  plus  facile  à 
constater  en  recherchant  la  disparition  d'une  lumière  déjà 
perçue  qu'en  recherchant  l'apparition  de  cette  lumière  dans 
l'obscurité,  sans  doute  pour  la  raison  que  l'œil,  placé  dans  un 
champ  visuel  obscur,  est  sujet  à  des  mouvements  de  déplace- 
ment inconscients  qui  trompent  l'attention  et  font  souvent  dé- 
passer la  limite  cherchée. 

J'ignore  d'ailleurs  si  la  dissociation  des  deux  sensations  se 
réaliserait  pour  des  durées  inférieures  à6milUèmes  de  seconde, 
limite  qu'avaient  dépassée  MM.  Richet  el  Bréguet.  Toujours 
ost-il  que  dans  les  limites  ci-dessus,  l'analogie  avec  l'expé- 
rience de  Mach  sur  les  sons  de  faible  durée  est  évidente. 

Voilà  donc,  entre  deux  sens  dont  le  mode  de  fonctionne- 
ment paraît  au  premier  abord  bien  différent,  un  certain  nom- 
bre d'analogies  intéressantes  à  relever,  et  dont  l'examen  sera 
poursuivi  dans  la  seconde  partie  de  ce  travail. 
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A   L'ÉTUDE    EXPÉRIMENTALE    DU    SURMENAGE; 

son   iNFLUEnCE   suH   l'impbctioh 

Par  MM.  CHURniM  Dt  noaCH 


Les  accidents  qui  surviennent  à  le  suite  de  fatigues  exces- 
sives ont  attiré  depuis  longtemps  l'attention  des  observateurs. 
On  les  a  étudiés  particulièrement  chez  le  gibier  couru,  et  l'on 
a  décrit  avec  soin  les  altérations  anatomiques  que  l'on  ren- 
contre dansce  cas.  Chez  rhomme,  on  a  rattaché  au  surmenage 
diverses  manifestations  morbides  plus  ou  moins  graves  :  pur- 
pura, pseudo-rhumatisme,  fièvre  de  surmenage,  sans  qu'on 
puisse  dire  s'il  s'agit  d'une  auto-intoxrcation  par  des  produits 
de  désassimilation  ou  d'une  infection  favorisée  par  le  mauvais 
état  de  Volcanisme. 

Il  semble,  en  effet,  que  la  fatigue  diminue  ta  résistance  aux 
maladies  microbiennes  ;  si  l'on  ne  peut  plus  soutenir,  avec  les 
anciens  vétérinaires,  qu'elle  suffise  à  elle  seule  à  créer  la 
morve  ou  le  charbon,  on  peut  admettre  qu'elle  favorise  le 
développement  de  ces  maladies  ou  aggrave  leur  évolution; 
c'est  ce  qui  ressort  assez  nettement  des  intéressantes  observa- 
tions recueillies  par  Solowieff'  sur  l'homme  et  sur  le  cheval. 
Maia  les  faits  cliniques  sont  trop  complexes  pour  permettre 
de  dégager  clairement  ce  qui  revient  au  surmenage.  Si  les 
armées  en  campagne  sont  souvent  décimées  par  les  maladies 
infectieuses,  le  travail  excessif  imposé  aux  soldats  n'est  pas  le 
seul  facteur  étiologique  qu'on  puisse  invoquer  :  il  faut  encore 
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tenir  compte  des  émotions,  des  privations,  de  l'encombrement, 
des  mauvaises  conditions  hygiéniques.  Enfin,  on  ne  sait  guère 
rfiez  l'homme  comment  s'est  faite  l'infection,  par  quel  point  de 
l'organisme  a  pénétré  le  virus  et  surtout  quelle  était  son  abon- 
dance ou  son  activité. 

Aussi  avons- nous  entrepris,  au  laboratoire  de  M.  le 
professeur  Bouchard,  des  recherches  sur  les  effets  du  sur- 
menage. Nous  voudrions  faire  connaître  aujourd'hui  les 
expériences  que  nous  avons  poursuivies  dans  le  but  de 
déterminer  comment  les  animaux  surmenés  résistent  aux 
infections. 


■  Pour  déterminer  de  la  fatigue,  nous  avons  eu  recours  à  un 
procédé  extrêmement  simple.  Nous  avons  construit  un  tam- 
bour analogue  à  ceux  qui  sont  annexés  aux  cages  d'écureuils, 
ou,  pour  parler  plus  exactement,  nous  avons  employé  un 
cylindre  ayant  40  centimètres  de  hauteur  et  1  mètre  de  dia- 
mètre; l'intérieur  était  garni  de  molleton  pour  empêcher  les 
animaux  de  s'écorcher.  Le  cylindre,  disposé  de  façon  que  son 
diamètre  fût  vertical,  était  rais  en  rotation  et  faisait  douze 
tours  à  la  minute.  Les  animaux  qui  y  étaient  enfermés  étaient 
contraints  de  marcher  en  sens  inverse  du  mouvement  imprimé 
au  cyhndre  ;  ils  faisaient  2,260  mètres  à  l'heure. 

Les  différentes  espèces  animales  résistent  très  inégalement 
à  l'exercice  qui  leur  est  imposé.  C'est  ainsi  que  les  cobayes 
sont  pris  rapidement  de  phénomènes  extrêmement  graves; 
après  avoir  fait  quelques  pas,  ils  s'arrêtent  et  se  laissent 
ghsser  ou  rouler  dans  l'appareil  ;  leur  température  baisse 
dans  des  proportions  vraiment  étonnantes  :  au  bout  de  cinq  ou 
six  minutes,  elle  est  déjà  d'un  degré  inférieure  à  ce  qu'elle 
était  au  début  de  l'expérience.  Chez  un  cobaye  qui  succomba 
au  bout  de  trois  heures  dix  minutes,  la  température,  qui  était 
de  39°,6au  début,  était  tombée,  au  moment  de  la  mort,  à  Sl'.S. 
Chez  d'autres,  nous  trouvons.après  quatre  ou  cinq  heures,  des 
chiffres  oscillant  entre  29°, 5  et  32°.  Parmi  les  cobayes  qui  ont 
servi  à  nos  recherches,  il  en  est  qui  ont  pu  supporter  l'expé- 
rience .six  ou  sept  heures  de  suite  sans  succomber  ;  une  fois 
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sortis  de  l'appareil,  leur  température  remontait  assez  rapide- 
ment, et  le  lendemain  ils  étaient  souvent  rétablis.  Nous  avons 
TU  survivre  un  cobaye  qui  fut  placé  dans  le  cylindre  six  jours 
de  suite  et  y  resta  cha([ue  fois  pendant  sept  heures. 

Quand  les  animaux  succombent,  on  trouve  généralement 
les  lésions  suivantes  :  les  intestins  sont  congestionnés  et  sou- 
vent remplis  d'un  liquide  diarrhéique;  l'urine  est  albumi- 
Deuse  et,  dans  quelques  cas,  le  parenchyme  du  foie  ne  con- 
lient  plus  ou  presque  plus  de  glycogène. 

11  est  certain  que,  dans  ces  expériences,  nous  n'avions  pas 
déterminé  du  surmenage;  les  cobayes  ne  marchant  pas,  les 
troubles  observés  doivent  relever  de  facteurs  multiples  :  ver- 
tige, peur,  douleur,  fatigue,  etc.  ;  il  s'agit,  en  somme,  de  phé- 
nomènes beaucoup  trop  complexes.  Aussi  avons-nous  renoncé 
à  employer  le  cobaye  pour  nos  recherches;  le  lapin  ne  valait 
pas  mieux,  car  les  troubles  qu'il  présente  sont  semblables  à 
ceux  que  nous  avons  décrits  pour  le  cobaye. 

Le  chat  et  le  chien  se  sont  montrés  plus  résistants;  ces 
animaux  marchent  bien  dans  le  tambour  :  aussi  leur  tempé- 
rature, au  lieu  de  s'abaisser  comme  chez  le  cobaye  ou  le  lapin, 
monte-t-elle  légèrement,  d'un  degré  environ,  Ainsi,  un  petit 
chien  griffon,  dont  la  température  initiale  était  de  SS'.S,  avait 
39°,9  au  bout  d'une  demi-heure  de  marche,  39',8  au  bout 
d'uae  heure  vingt  minutes  ;  à  ce  moment  l'animal  paraissait 
1res  fatigué  et  se  laissait  de  temps  en  temps  glisser  dans  l'ap- 
pareil. Au  bout  de  deux  heures  quinze  minutes,  sa  tempéra- 
ture n'était  plus  que  de  39*,5.  Le  lendemain,  le  même  animal 
est  mis  à  marcher  à  midi  et  demie,  it  avait  S9°.  A  quatre  heu- 
res, sa  température  était  de  40*;  elle  était  au  même  chiffre  à 
six  heures  du  soir,  c'est-à-dire  après  une  marche  qui  avait 
duré  cinq  heures  trente  minutes  et  qui  représentait,  étant 
donné  le  dispositif  expérimental,  un  parcours  de  11^"',430. 

Il  semble  donc  que,  sous  l'influence  de  la  fatigue,  la  tem- 
pérature s'élève  rapidement  et  qu'elle  reste  ensuite  assez 
longtemps  stationnaire.  Nous  comptons  du  reste  poursuivre 
quelques  recherches  dans  celte  voie,  et  nous  espérons  pouvoir 
bientôt  revenir  sur  ce  sujet.  Nous  étudierons  alors  les  modi- 
fications que  le  surmenage   détermine  dans  les  principaux 
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viscères  et  tissus,  el  les  troubles  qu'il  amène  dans  le  fonction- 
nement des  organes.  Cette  étude  pourra  être  faite  sur  des 
chiens  ou  des  chats.  Mais  on  ne  peut  guère  s'adresser  à  ces 
animaux  pour  déterminer  l'influence  de  la  fatigue  sur  l'évo- 
lution des  maladies  infectieuses  ;  leur  résistance  aux  microbes 
est  beaucoup  trop  considérable. 

Ce  sont  les  rats  blancs  qui  nous  ont  paru  le  mieux  remplir 
les  conditions  désirables.  Ces  animaux  marchent  pendant  des 
journées  entières  et  se  remettent  très  vite  de  leur  fatigue. 
Toujours  nous  les  avons  laissés  se  reposer  la  nuit  ;  dans  la 
journée,  on  les  faisait  marcher  le  matin  de  neuf  heures  et 
demie  à  onze  heures  et  demie,  puis  de  une  heure  à  six  heures. 
Pendant  ces  sept  heures,  les  animaux  faisaient  15î'",820;  le 
lendemain,  ils  paraissaient  parfaitement  rétablis;  nous  avons 
pu  prolonger  l'expérience  pendant  quatre  ou  cinq  jours  de 
suite  ;  aucun  d'eux  n'a  succombé. 

II 

Pour  étudier  l'influence  que  la  fatigue  exerce  sur  l'évolution 
des  maladies  infectieuses,  nous  avons  inoculé  36  rats  blancs  ; 
de  ce  nombre,  15  ont  été  gardés  comme  témoins  ;  21  ont  été, 
après  inoculation,  soumis  au  surmenage.  On  les  a  fait  mar- 
(Àer  pendant  trois  jours  de  suite  ;  si,  au  bout  de  ce  temps,  ils 
n'avaient  pas  succombé,  on  les  laissait  au  repos;  chaque  jour, 
les  rats  marchaient  pendant  un  temps  qui  a  varié  de  deux  à 
huit  heures  ;  dès  qu'ils  paraissaient  souffrants,  on  les  remet- 
tait dans  leur  cage. 

Nos  expériences  ont  porté  sur  deux  microbes  :  la  bactéridie 
charbonneuse  et  le  bacille  du  charbon  symplomatique.  La 
résistance  des  rats  blancs  à  ces  deux  virus  varie,  comme  on 
sait,  suivant  l'âge  et  la  taille  du  sujet  inoculé;  aussi,  dans 
chaque  série  d'expériences,  avons-nous  employé  des  rats  à 
peu  près  semblables  ;  nous  avons  eu  le  soin  de  conserver 
comme  témoins  les  sujets  les  plus  petits  et  de  faire  marcher 
les  plus  gros.  Tous  nos  rats  ont  été  inoculés  au  même  point, 
c'est-à-dire  sous  la  peau  du  flanc. 

Pour  le  charbon  bactéridien,  les  résultais  les  plus  intéres- 
sants nous  ont  été  fournis  par  l'inoculalion  du  deuxième 
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vaccin,  c'est-à-dire  d'un  virus  légèrement  atténué.  Les  rats 
blancs  qui  ont  servi  à  nos  expériences  ont  parfaitement  sup- 
porté ce  virus,  même  à  dose  élevée.  Nous  avons  injecté 
iâ  gouttes  à  3  rats  ;  aucun  d'eux  n'a  succombé.  La  même 
quantité  a  été  inoculée  à  7  rats,  qui  ont  été  aussitôt  après 
soumis  au  surmenage  :  l'un  d'eux  a  résisté;  un  autre  est  mort 
au  bout  de  quatre-vingt-seize  heures  ;  4,  au  bout  de  trois 
jours  ;  3,  enfin,  le  lendemain  du  jour  où  on  les  avait  inoculés. 
Les  résultats  ont  été  sensiblement  les  mêmes;  avec  10  gouttes, 
le  témoin  a  survécu,  le  surmené  est  mort  en  cinq  jours.  En 
forçant  la  dose  et  en  introduisant  14  gouttes,  nous  avons  pu 
luer  un  témoin  ;  mais  celui-ci  n'est  mort  qu'au  bout  de  cinq 
jours,  tandis  que  le  surmené  a  succombé  en  vingt-quatre 
heures. 

L'étude  du  charbon  virulent  conduit  à  des  conclusions  sem- 
blables :  2  gouttes  ont  tué  un  témoin  en  trois  jours,  et  un 
surmené  en  deux  ;  1  goutte  a  été  insuflisante  pour  tuer  un 
témoin,  tandis  que  les  surmenés  sont  morts  cent  vingt  heures 
après  l'inoculation. 

Chez  tous  les  animaux,  nous  nous  sommes  assurés,  par 
l'examen  microscopique  et  la  culture,  que  la  mort  était  bien 
due  à  l'infection  charbonneuse  ;  on  trouvait  souvent  un  œdème 
considérable  au  point  inoculé,  et  toujours  on  constatait  dans 
le  sang  et  les  organes  la  présence  de  bactéridies. 

Les  résultats  que  nous  avons  obtenus  en  inoculant  le  char- 
bon symptomatique  sont  encore  plus  curieux.  On  sait  que 
l'agent  de  cette  maladie  est  un  bacille  anaérobie  qui  se  déve- 
loppe surtout  dans  le  tissu  musculaire  ;  or,  les  recherches  de 
MM.  Arloing  et  Cornevïn  '  et  celles  de  MM.  Nocard  et  Roux  * 
ont  établi  qu'on  favorise  l'infection  lorsqu'on  injecte,  en  même 
temps  que  le  virus  charbonneux,  une  petite  quantité  d'acide 
lactique  ;  cette  substance  prenant  naissance  dans  les  muscles 
fatigués,  il  était  tout  naturel  de  supposer,  comme  l'a  fait 
M.  Herzen',  que  la  fatigue  d'un  muscle  devait  diminuer  la 

*  Arloino  «I  CoHNBTiN,  Comptcs  reodas  de  l'Aetdéniia  des  acieaees,  89  no- 
TcmbrelSSe. 

'  NociHD  el  Roux,  Anoalea  de  rinstilut  Ptstcar,  1887,  p.  SM. 

*  KiiUEN,  Soeivié  de  biologie,  S3  février  1S80. 
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résistance  à  l'infedion.  L'un  do  nous'  a  déjà  publié  quelques 
expériencps  qu'il  avait  enlrepriBes  sur  ce  sujet  ;  il  avait  sou- 
mis à  l'action  d'assez  forts  courants  d'induction  les  muscles 
de  la  cuisse  ou  do  la  jambe  d'un  certain  nombre  de  lapins, 
après  avoir  sectionné  les  nerfs  des  membres  et,  dans  quelques 
cas,  après  avoir  lié  simultanément  la  veine  fémorale  ;  puis  il 
avait  inoculé  le  virus  charbonneux.  Les  lapins,  qui  sont, 
comme  on  sait,  naturellement  réfractnircs  au  charbon  s^'mp- 
tomatique,  ont  résisté  également  dans  les  conditions  que  nous 
venons  d'indiquer.  Malgré  ce  résultai  négatif,  l'idée  ne  nous 
semblait  pas  devoir  être  abandonnée,  et  nous  l'avons  reprise 
en  modifiant  le  dispositif  expérimental,  de  façon  à  produire, 
non  plus  un  trouble  local,  mais  une  fatigue  générale.  Pour  les 
raisons  que  nous  avons  indiquées  plus  haut,  nous  ne  pouvions 
opérer  sur  des  lapins  ;  c'est  donc  encore  sur  des  rats  que  nous 
avons  expérimcnlé. 

Ces  animaux  ne  sont  pas  1res  sensibles  à  l'action  du  charboa 
symptomatique.  «  Ils  gagnent  simplement  des  engorgements 
chauds  et  douloureux,  qui  disparaissent  au  bout  de  quelques 
jours,  en  laissant  un  abcès  circonscrit*,  i  Nous  avons  réussi 
pourtant  à  tuer  les  rats  blancs  peu  âgés  ;  mais  c'est  à  condi- 
tion de  leur  injecter  une  grosse  quantité  de  matière  virulente, 
par  exemple  0*',02  d'une  poudre  charbonneuse  préparée  avec 
la  tumeur  d'un  cobaye.  Deux  rats,  traités  de  la  sorte,  ont 
succombé  en  trente  heures  ;  deux  autres,  inoculés  de  la  même 
façon,  mais  soumis  à  la  fatigue,  ont  été  trouvés  morts  le  len- 
demain, c'est-à-dire  au  bout  d'un  temps  qui  n'atteignait  pas 
vingt-quatre  heures.  La  différence  était  donc  appréciable, 
mais  légère. 

Les  résultats  sont  bien  plus  intéressants  en  employant  des 
quantités  moindres  de  virus,  par  exemple  en  injectant  O^jOCS 
do  poudre  charbonneuse;  Il  rats  ont  été  inoculés  de  cette 
façon  ;  5  ont  été  laissés  au  repos  comme  témoins  ;  aucun  d'eux 
n'est  mort;  6  ont  été  soumis  au  surmenage  ;  ils  ont  tous  suc- 
combé; 3  étaient  morts  le  lendemain  matin,  c'est-à-dire  moins 

'  Rur.en,  SociVfé  d^  biologie,  30  mars  IS89. 

'  .\ai,oiNii,  CoiiMivjN  et  Thohis,  Revae  df  mitii-rine,  1881,  p.  18. 
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de  vingl-quatre  heures  après  l'inoculation  ;  2  autres  succom- 
bèrent au  bout  de  trente  heures;  enfin,  chez  un  sixième,  la 
survie  a  été  de  cinquante  heures. 

A  l'autppsie  des  rats  surmenés,  morts  du  charbon  sympto- 
malique,  on  peut  trouver  un  œdème  sanguinolent,  ne  conte- 
aant  pas  de  gaz,  peu  étendu,  presque  localisé  au  point  d'ino- 
culation, c'est-à-dire  au  tissu  cellulaire  du  flanc;  cette  sérosité 
reofenne  une  grande  quantité  de  bacilles.  Dans  quelques 
cas,  il  n'y  avait  pas  de  lésion  locale,  et  on  aurait  pu  croire 
tout  d'abord  que  les  animaux  n'avaient  pas  succombé  au 
charbon  symptoma tique.  L'examen  des  organes  nous  a  permis 
de  lever  tous  les  doutes  ;  nous  avons  toujours  trouvé  de  nom- 
breux bacilles,  facilement  reconnaissables  à  leur  forme,  dans 
le  foie  et  la  rate,  et  l'inoculation  d'un  fragment  de  ces  organes 
à  des  cobayes  les  a  fait  périr,  avec  un  œdème  gazeux  carac- 
téristique. 

Nous  voyons,  en  résumé,  que  la  fatigue  générale,  imposée 
aux  animaux  inoculés,  soit  avec  le  charbon  bactéridien,  soit 
avec  le  charbon  symptomatique,  favorise  considérablement 
le  développement  et  la  généralisation  des  infections  ;  toujours 
les  animaux  surmenés  sont  morts  avant  ceux  qu'on  laissait 
au  repos  ;  souvent  même,  ils  ont  succombé  alors  que  ces 
derniers  résistaient.  Nous  ferons  remarquer  seulement  que 
des  animaux  de  même  taille,  soumis  aux  mêmes  exercices, 
sont  loin  d'avoir  la  même  aptitude  morbide  ;  il  en  est  qui 
résistent  plus  les  uns  que  les  autres,  mais  ce  sont  là  des  varia- 
lions  individuelles  qu'on  observe  dans  toutes  les  expériences 
et  qui  ne  modifient  en  rien  le  sens  des  résultats  que  nous 
avons  obtenus. 

Pour  qu'on  puisse  saisir  plus  facilement  les  diverses  parti- 
cularités observées  dans  nos  recherches,  nous  les  avons  résu- 
mées dans  le  tableau  ci-dessous;  nous  avons  indiqué  la  quan- 
tité de  virus  inoculé,  le  nombre  d'heures  pendant  lesquelles 
on  a  fait  marcher  les  animaux,  puis  nous  avons  inscrit  le 
temps  au  bout  duquel  ceux-ci  ont  succombé  après  l'inocula- 
tion. La  dernière  colonne  fait  connaître  la  survie  des  animaux 
témoins,  c'est-à-dire  de  ceux  qui  ont  été  laissés  au  repos  après 
avoir  été  inoculés  de  la  même  quantité  de  virus  que  les  sur- 
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Nous  avons  déjà  dit  que  chez  les  cobayes,  placés  dans 
notre  cylindre  rotatif,  on  ne  déterminait  pas  de  la  fatigue, 
mais  des  phénomènes  en  réalité  fort  complexes.  Pourtant  nous 
avons  observé  chez  ces  animaux  quelques  faits  qui  nous  sem- 
blent dignes  d'être  rapportés  brièvement. 

Au  début  de  nos  recherches,  nous  nous  servions  d'un  tam- 
bour non  matelassé;  les  animaux  marchaient  ou  roulaient  sur 
une  toile  métallique  ;  ils  se  faisaient  ainsi  de  nombreuses  écor- 
chures.  Or,  sur  quatre  cobayes  qui  furent  placés  dans  notre 
appareil  primitif,  un  seul  résista;  les  autres,  après  avoir  mar- 
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ché  un  ou  deux  jours,  restèrent  malades  et  succorabèrent  de 
deux  à  neuf  jours  après  l'expérience  ;  à  l'aulopsie  on  trouva  de 
nombreux  microbes  (microcoques  et  bacilles)  dans  le  foie  et  la 
raie,  el  les  cultures  faites  avec  ces  organes  ou  avec  le  sang 
donnèrent  des  résultats  positifs.  Chez  un  de  ces  animaux,  qui 
succomba  au  bout  de  six  jours,  il  s'était  produit  un  abondant 
œdème,  infiltrant  les  membres  postérieurs  el  la  paroi  abdomi- 
nale; le  péritoine  contenait  aussi  un  liquide  séreux,  rempli  de 
microcoques.  Nous  ne  pouvons  nous  empêcher  de  rappro- 
cher ce  fait  de  celui  qu'ont  signalé  depuis  longtemps  les  vété- 
rinaires qui  ont  étudié  le  surmenage  aigu  :  ils  ont  vu  souvent 
de  l'œdèrae  au  niveau  des  extrémités,  et  ils  avaient  pensé  au- 
trefois qu'il  s'agissait  d'un  oedème  charbonneux  et  que  les 
fatigues  excessives  pouvaient  suffire  à  produire  le  sang  de 
rate. 

Dans  une  deuxième  série  de  faits,  nous  rangeons  cinq 
cobayes  qui  furent  placés  dans  l'appareil  garni  de  molleton, 
mais  s'écorchèrent  pendant  l'expérience;  un  de  ces  animaux 
résista  ;  les  quatre  autres  succombèrent  de  deux  à  cinq  jours 
après  la  lîn  de  l'expérience  ;  chez  ces  quatre  animaux  le  foie 
ou  la  raie  renfermait  des  microbes. 

Reste,  enfin,  dix  cobayes  chez  lesquels  l'examen  le  plus 
attentif  ne  nous  montra  aucune  plaie  extérieure  ;  la  résistance 
de  ces  animaux  fut  très  variable;  il  en  est  qui  purent  marcher 
pendant  neuf  et  même  douze  jours  de  suite.  Chez  cinq  d'entre 
eux,  l'examen  microscopique  fut  négatif  el  les  encemence- 
menls  stériles;  ils  avaient  donc  succombé  sans  avoir  été 
bfectés.  Chez  les  cinq  autres,  on  put,  par  la  culture,  trouver 
des  microbes;  mais  ceux-ci  devaient  être  peu  nombreux,  car 
deux  fois  seulement  nous  pûmes  en  constater  la  présence  au 
microscope. 

Pour  qu'on  puisse  mieux  se  rendre  compte  des  résultais 
que  nous  avons  obtenus,  nous  avons  résumé  nos  expériences 
dans  le  tableau  suivant.  Les  animaux  ont  été  divisés  en  trois 
séries  ;  ceux  de  la  première  avaient  des  écorchures  multiples 
et  profondes  ;  ceux  de  la  seconde  des  écorchures  superficielles  ; 
enfin,  nous  n'avons  pas  trouvé  de  plaies  chez  les  dix  animaux 
<|ui  constituent  la  troisième  série. 
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Bien  qu'on  ne  puisse  rapporter  simplement  à  la  fatigue  Ic;; 
phénomènes  complexes  observés  chez  nos  cobayes,  nous  avons 
cru,  néanmoins,  devoir  résumer  ces  expériences  ;  elles  démon- 
Irent  que  la  torture  imposée  à  nos  animaux  a  nolablemonl 
diminué  leur  résistance  à  l'envahissement  par  les  microbes; 
ceux-ci  ont  dû  cerlaincment,  dans  quelques  cas  (l"  et  2*  sé- 
ries), pénétrer  par  les  solutions  de  continuité  des  téguments; 
mais  à  elles  seules  les  excoriations  n'auraient  pu  permettre 
l'infection  et  amener  la  mort;  des  cobayes  témoins  auxquels 
noua  avons  fait  des  plaies  semblables  avec  des  instruments 
malpropres  et  que  nous  avons  ensuite  replacés  dans  leurs 
cages,  ou  laissés  librement  courir  dans  le  laboratoire,  en  ont 
été  quittes  pour  une  suppuration  plus  ou  moins  abondante  au 
niveau  des  solutions  de  continuité;  aucun  d'eux  n'a  succombé. 
Nous  pensons,  néanmoins,  que  ces  excoriations,  qui  se  pro- 
duisent également  chez  les  animaux  surmenés  et  le  gibier 
couru,  doivent  jouer  un  très  grand  rôle  ;  car  les  cobayes  qui 
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n'ont  pas  eu  d'écorchures  ont  été  bien  plus  résistants,  et  sou- 
vent ib  se  sont  rétablis  ;  jamais  chez  eux  nous  n'avons  observé 
une  mort  aussi  tardive  que  chez  les  animaux  écorchés;  le  plus 
souvent,  s'ils  n'avaient  pas  succombé  au  bout  de  vingt-quatre 
heures,  ils  se  remettaient  assez  rapidement.  Il  semble  donc 
que  la  mort  tardive  soit  le  résultat  d'une  infection  due  à  des 
microbes,  inofTensifs  chez  les  animaux  sains,  mais  trouvant 
chez  les  animaux  afTaiblis  un  terrain  "propice  k  leur  dévelop- 
pement. 

L'importance  des  écorchures  dans  les  infections  par  surme- 
nage ressort  également  de  quelques  expériences  que  nous 
avons  faites  sur  des  rats  blancs  ;  nous  avons  dit  que  ces 
animaux  supportent  parfaitement  la  fatigue  qui  leur  est 
imposée  dans  notre  appareil  ;  mais  c'est  à  la  condition  d'em- 
ployer un  tambour  matelassé.  Si  on  fait  marcher  les  animaux 
sur  de  la  toile  métallique,  ils  s'usent  la  peau  des  pattes  et  du 
nez  et  ne  tardent  pas  à  succomber,  au  bout  de  deux  ou  trois 
jours  de  marche  :  leurs  organes  sont  remplis  de  microbes. 

Un  fait  non  moins  curieux,  c'est  que  cinq  fois  nous  avons 
trouvé  des  bactéries  dans  les  organes  de  cobayes  dont  les 
téguments  semblaient  intacts.  Peut-être,  dans  ce  cas,  exis- 
lail-il  quelque  petite  plaie  qui  a  passé  inaperçue?  Peut-être 
aussi  les  microbes  ont-ils  pu  venir  de  l'intestin?  Cette  der- 
nière interprétation  est  assez  plausible;  on  sait,  en  effet,  que 
«  l'ablation  des  intestins  n'empêche  pas  la  putréfaction  d'agir 
avec  promptitude  sur  le  cadavre  des  surmenés.  On  est  en 
droit  de  supposer  que  le  surmenage  enlève  une  telle  quantité 
d'oxygène  aux  parois  intestinales  que  les  microbes  qui  les 
touchent  peuvent  entrer  en  activité  du  vivant  même  du  sujet. 
Quant  à  leur  propagation  dans  les  tuniques  intestinales  et  les 
tissus,  elle  est  favorisée  par  le  ramollissement  de  ces  tuniques 
et  l'état  du  système  circulatoire  '  » . 

Nous  poursuivons  actuellement  des  expériences  dans  le  but 
de  déterminer  si,  sous  l'influencedu  surmenage,  les  microbes 
de  l'intestin  peuvent  pénétrer  dans  le  torrent  circulatoire. 

'  Abloing,  Dict.  Encyclop.  dfi  seieaees  médicales,  art.  SuHHMN'tOE,  p.  SSO. 
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INFLUENCE   DE   LA   DÉGLUTITION 

SUR   LE  RYTHME  DU   CŒUK 
Par    K.   WERTHEIHER    et    E,    HEVER 

(Travail  do  laboratoire  de  pbfRiologie  de  la  Facullc  de  mideciae  de  Lille.) 


Un  chapitre  très  intéressanl  de  la  physiologie  du  bulbe  est 
celui  de  l'influence  qu'exercent  les  uns  sur  les  autres  la  plu- 
part des  centres  nerveux  groupés  dans  cet  organe.  L'activité 
de  l'un  d'entre  eux  retentit  pour  ainsi  dire  forcément  sur 
celle  du  centre  voisin,  et  souvent  le  phénomène  ainsi  provo- 
qué par  irradiation  ne  parait  être  d'aucune  utilité  pour  l'acte 
auquel  il  s'associe.  Cependant  ces  faits  doivent  être  connus, 
parce  qu'ils  nous  donnent  la  clef  de  quelques  modifications 
fonctionnelles  qui,  sans  eux,  resteraient  inexpliquées.  C'est 
ainsi  que  certaines  variations  de  la  pression  artérielle  et  de  la 
fréquence  du  pouls  sont  dues  incontestablement,  chez  quelques 
animaux,  à  la  réaction  du  centre  respiratoire  sur  les  centres 
vaso-moteur  et  modérateur  du  cœur. 

Par  un  mécanisme  semblable,  les  mouvements  de  déglu- 
tition peuvent,  eux  aussi,  modîtler  le  rythme  de  la  respiration 
et  celui  du  cœur  ;  et  c'est  en  effet  leur  influence  sur  l'organe 
central  de  la  circulation  qui  doit  faire  l'objet  de  ce  travail. 
Nous  examinerons  successivement  comment  elle  se  manifeste 
chez  l'homme  et  chez  le  chien.  Toutefois,  nous  ne  nous  arrê- 
terons pas  longuement  sur  les  phénomènes  observés  chez  le 
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premier  :  ils  ont  déjà  été  signalés  par  Meltzer  '.  Nous  ioai»- 
terons  plus  particulîèreni«it  sur  ceux  que  l'on  peut  constatev 
chet  le  chien  :  ils  n'ont  pas  encore  été  étudiés,  et  ils  mériÉni 
d'autant  plus  de  l'ôtre  qu'ils  sont  ea  complète  opposilioaa'vea 
les  modifications  circulatoires  qui  se  produisent  chez  l'honaHL 

1.  Dégialition  et  rythme  du  cœar  chez  l'homme.  — 
Meltzer  a  montré  que  le  pouls  s'accélère  pendant  la  déglxitl- 
tioD.  L'accélération  est  proportionnelle  au  nombre  des  mouve>- 
ments  de  déglutition  et  à  la  rapidité  avec  laquelle  ils  se  suc 
cèdent.  Elle  est  suivie  d'une  période  de  ralentissement  pen- 
dant laquelle  les  pulsations  tombent  au-dessous  du  chîlTre  nor- 
mal. Lorsque  les  déglutitions  sont  suffisamment  fréquentes, 
le  nombre  des  battements  artériels  pourrait  s'élever  de  72  à 
90  pour  retomber  ensuite  à  55. 

Nous  avons  donné  à  l'expérience  la  forme  suivante,  qoi 
permet  de  bien  mettre  en  lumière  le  changement  de  rythme 
alors  même  qu'il  ne  se  produit  qu'un  très  petit  nombre  da 
mouvements  ou  même  une  déglutition  unique. 

Le  pouls  radial  est  inscrit  au  moyen  du  sphygmographe  de 
Marey.  Un  tambour  à  ressort  est  placé  au-devant  du  larynx,  et 
simplement  maintenu  par  le  col  de  la  chemise,  il  est  relié  au 
tambour  enregistreur.  A  chaque  ascension  du  larynx,  e' est-à- 
dire  à  chaque  déglutition,  la  compression  qu'il  subit  se  mar- 
quera par  une  courbe  plus  ou  moins  régulière. 

Après  qu'on  a  enregistré  pendant  quelques  instants  le  pouls 
normal,  le  sujet  en  expérience  arrête  sa  respiration  ea  expi- 
ration. On  sait  que  dans  ces  conditions  les  battements  du 
cœur  diminuent  de  fréquence.  Quand  le  pouls  est  anisi  quel- 
que peu  ralenti,  le  sujet  exécute  quelques  mouvements  de 
déglutition,  et  alors  on  voit  très  nettement  les  pulsations  se 
succéder  plus  rapidement. 

Le  fait  est  d'autant  plus  frappant  que  l'accélération  con- 
traste avec  le  ralentissement  qui  précède  et  celui  qui  suit ,  ce 
dernier  étant  d'ordinaire  plus  prononcé,  si  le  sujet  c(Mitinue 
à  suspendre  sa  respiration.  Ce  n'est  sans  doute  pas  la  p^- 

'  Du  BchlackMDtruni,  mine  irradialiomen  und  die  alljimeiae  BedanUBf 
\Ansh.  t.  Pbyahl.  1883,  p.  239.) 
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sistance  de  l'arrêt  respiratoire  qui  exagère  à  ce  point  le  ralen- 
lissement  consécutif.  Pendant  les  quelques  secondes  qui  vien- 
nent de  s'écouler,  la  surcharge  du  sang  en  acide  carbonique 
n'a  pas  pu  augmenter  assez  pour  amener  une  diminution  si 
notable! des  pulsations.  Mais  les  deux  modifications  en  sens 
inverse  qui  se  succèdent  représentent  les  deux  phases  du 
phénomène,  caractérisé  d'abord  par  un  amoindrissement,  puis 
par  un  renforcement  de  l'action  du  pneumogastrique.  Grâce 
à  la  suspension  de  l'acte  respiratoire,  on  voit  les  deux  périodes 
se  suivre  en  un  temps  très  court,  tandis  que  dans  les  expé- 
riences de  Mellzer  elles  ne  sont  mises  en  évidence  que  par 
la  répétition  et  l'addition  latente  des  effets  produits. 

La  figure  1  nous  fournit  un  bon  exemple  de  ce  genre.  Pour 
une  série  des  déglutitions,  il  y  a  une  accélération  qui  porte 
sur  6  ou  7  battements.  Par  cela  même  qu'ils  sont  plus  fré- 
quents, ils  deviennent  aussi  moins  amples.  L'allongement  de 
la  phase  diastolique  des  quelques  pulsations  qui  s'Inscrivent 
ensuite  est  des  plus  nets. 


.  Fig.  i. 

La  figure  "2  est  destinée  à  montrer  que  deux  déglutitions 
déjà  peuvent  modifier  sensiblement  le  rythme  du  cœur,  et  de 
plus  que  si  de  nouveaux  mouvements  peu  fréquents  tombent 
sur  la  phase  de  ralentissement,  ils  provoquent  bien  une  nou- 
velle accélération,  mais  moins  marquée,  à  cause  de  l'aug- 
mentation d'excitabilité  du  nerf  vague  pendant  cette  période. 
Cependant,  si  même,  à  ce  moment,  les  mouvements  de  déglu- 
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lilion  étaienl  plus  nombreux,  la  fréquence  du  pouls  se  relève- 
rail  davantage. 


Fig.  s. 

Enfin,  il  est  remarquable  que  même  une  seule  déglutition 
suffit  dans  cette  expérience  pour  accélérer  le  rythme.  La 
figure  3  le  démontre,  et  souvent  la  simple  palpation  de  l'artère 
radiale  permet  de  le  constater,  à  la  condition  de  recommander 
au  sujet  d'arrêter  sa  respiration. 


Fig.  3. 
La  cause  de  ces  modilîcations  du  pouls  nous  parait  bien 
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êire  celle  qu'a  indiquée  Meltzer.  Il  faut  la  chercher  dans  les 
alternatives  d'activité  du  centre  modérateur  du  cœur  liées  au 
fonctionnement  du  centre  de  la  déglutition.  Au  moment  où 
celui-ci  entre  en  action ,  il  se  produit  par  irradiation  et  par  la 
voie  des  fibres  intercentrales  une  inhibition. momentanée  du 
noyau  cardiaque  du  nerf  vague,  et  par  conséquent  le  cœur 
accélère  ses  battements.  Puis  l'excitabilité  du  pneumogas- 
trique, non  seulement  revient  à  son  degré  normal,  mais  le 
dépasse  en  raison  même  de  ce  qu'elle  vient  d'être  un  instant 
amoindrie.  Il  ne  nous  parait  pas  nécessaire  d'admettre  avec 
Meltzer  deux  irradiations  successives,  la  première  inhibi- 
toire,  la  deuxième,  au  contraire,  excitatrice. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  ce  dernier  point,  il  est  diftlcile  d'expli- 
quer autrement  que  par  l'association  des  centres  bulbaires  les 
variations  du  pouls  dont  il  vient  d'être  question.  Si  la  fré- 
quence des  battements  du  cœur  ne  se  modifiait  que  sous  l'in- 
fluence d'un  grand  nombre  de  mouvements  de  déglutition,  on 
pourrait  invoquer  «ans  doute  des  causes  multiples,  telles  que 
les  contractions  répétées  du  pharynx  et  de  l'œsophage,  ou  les 
effets  réflexes  produits  sur  la  circulation  de  la  muqueuse 
buccale  et  des  glandes  salivaires  par  les  quelques  gorgées 
d'eau  qui,  dans  ces  expériences,  servent  habituellement  à 
provoquer  la  déglutition  ou  même  encore  l'excitation  psy- 
chique due  à  l'attention  qu'on  porte  au  mouvement  à  exé- 
cuter. 

Il  n'est  pas  hors  de  propos  de  rappeler  à  ce  sujet  que,  dans 
ses  recherches  sur  la  vitesse  du  sang  chez  le  cheval,  Lor- 
tet  '  a  noté  qu'au  moment  même  où  l'animal  se  met  à  man- 
ger, immédiatement  les  pulsations  s'accélèrent.  Dans  l'expé- 
rience qui  sert  de  type,  «  les  dix  premières  pulsations  ont  lieu 
en  dix-sept  secondes  ;  les  dix  pulsations  suivantes,  à  partir  du 
moment  où  l'animal  s'est  mis  à  manger,  se  sont  effectuées  en 
treize  secondes  seulement.  On  peut  donc  dire  que  la  masti- 
cation augmente  considérablement  les  pulsations  cardiaques 
en  un  temps  donné.  » 

*  Iteebef«bts  sur  la  vitesse  da   cours  du  sang  dans  le»  trièrta  de  cbevël. 
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Lorlet  d' explique  pas  cette  accélération  du  début  qui  s'ac- 
compagne d'une  diminution  delà  pression  avec  augmentation 
de  la  vitesse.  Mais  bientôt  vitesse  et  pression  s'élèvent  simul- 
lanémentet  les  pulsations  sont  toujours  accélérées.  Et  l'auteur 
ajoute  :  I  Les  muscles  et  les  glandes  ont  continué  à  demander 
du  sang  en  abondance  ;  il  y  a  eu  une  excitation  nerveuse  sur  le 
cerveau,  de  là  une  iniluence  sur  le  cœur,  qui  s'est  mis  à  battre 
plus  vite  et  plus  fort  pour  pouvoir  fournir  une  quantité  de 
sang  suHîsante  à  cette  activité  physiologique  nouvelle.  > 

H  est  probable  que,  du  moins  dans  la  deuxième  partie  de 
l'expérience,  les  effets  de  la  déglutition  viennent  s'ajouter  à 
ceux  de  la  mastication.  Toutefois  on  ne  peut  nier  qu'il  inter- 
vieat  dans  ce  cas  un  ensemble  de  causes  complexes  capables 
d'influer  sur  le  rythme  du  cœur.  Mais  quand  on  voit,  comme 
sur  les  figures  '2  et  3,  un  ou  deux  mouvements  de 
déglutition  amener  un  résultat  aussi  net  et  aussi  immédiat,  il 
est  difficile  de  ne  pas  admettre  une  action  nerveuse  irradiée 
d'un  centre  à  l'autre,  surtout  si  l'on  considère  que  l'inhibition 
subie  par  le  centre  modérateur  du  cœur  n'est  pas  un  fait  isolé, 
mais  qu'elle  s'accompagne  de  toute  une  série  de  manifesta- 
lions  semblables,  portant  sur  un  grand  nombre  d'appareils 
nerveux  et  bien  étudiées  par  Kronecker  et  Melter.  L'origine 
centrale  des  changements  de  fréquence  du  cœur,  qui  cepen- 
dant ne  peut  être  démontrée  directement  chez  l'homme, 
ressort  mieux  des  expériences  pratiquées  sur  le  chien. 

II.  Déglutition  et  rythme  du  cœur  chez  le  chien.  —  Les 
résultats  les  plus  caractéristiques  sont  obtenus  chez  cet  animal 
par  le  procédé  suivant.  La  moelle  est  sectionnée  au  niveau  de 
l'axis,  lespneumo-gastriques  restant  intacts.  Chez  l'animal  ainsi 
opéré,  on  sait  que  le  centre  de  la  déglutition  ainsi  que  celui 
des  Qbres  cardiaques  du  nerf  vague  peuvent  continuer  à  mani- 
fester leur  activité  comme  chez  l'animal  intact  ;  que  d'autre 
part  le  centre  respiratoire  bulbaire  dont  nous  aurons  à  tenir 
compte  conserve  également  toute  sa  vitalité,  bien  qu'il  ne 
puisse  plus  la  traduire  sur  les  muscles  du  tronc.  On  attend 
quelque  temps  que  les  premiers  effets  de  l'opération  soient 
passés,  le  réflexe  de  la  déglutition  peut  souvent  être  provoqué 


by  Google 


presque  iramédialemenl  après  la  section.  On  inscrit  alors  la  pres- 
sion fémorale  ou  carotidienne  ainsi  que  la  courbe  de  la  d^luti- 


tîon.  Pour  enregistrer  cette  dernière,  un  crochet  est  implanté 
dans  le  muscle  mylo-hyoïdien  et  relié  à  un  myographe  à 
tranaroission  qui  communique  lui-même  avec  un  tambour 
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enregistreur.  Chaque  conlraction  de  ce  muscle,  par  consé- 
quent chaquedéglutition,  s'inscrira  par  la  courbemyographique 
habiluelle.  La  gueule  de  l'animal  est  maintenue  entr'ouverte 
par  le  mors  et  on  y  introduit  de  temps  en  .temps  une  quantité 
d'eau  tiède  plus  ou  moins  abondante,  suivant  que  l'on  veut 
obtenir  des  mouvements  de  déglutition  plus  ou  moins  fré- 
quents, ou  bien  avec  une  plume  on  chatouille  le  voile  du 
palais.  Pendant  toute  la  durée  de  l'expérience,  et  au  moment 
même  où  l'on  fait  déglutir  l'animal,  la  respiration  artificielle 
habituellement  continue. 
La  figure  i  a  été  obtenue  de  cette  façon.  Les  deux  dégluti- 


Fig.  6. 

tions  que  l'on  voit  s'inscrire  sur  la  ligne  correspondante  sont 
ici  entièrement  spontanées;  mais  l'animal  avait  reçu  assez 
longtemps  auparavant  quelques  gorgées  d'eau  et  il  continuait 
à  exécuter  de  temps  en  temps  un  mouvement  unique  de  dé- 
glutition. Chacun  d'eux  est  accompagné  constamment  et  régu- 
lièrement d'une  véritable  intermittence  du  cœur  avec  abaisse- 
ment de  la  pression.  De  plus,  après  cet  arrêt  momentané, 
quelques  pulsations  sont  encore  ralenties. 

Chez  d'autres  animaux,  dans  les  mêmes  conditions,  la  sus- 
pension des  battements  du  cœur  est  encore  plus  persistante 
et  la  chute  dépression  plus  marquée,  même  avec  une  seule 
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iriition.  L'eiïet  observé  ressemble  entièremeat  à  eelui  que 
i'MijJblient  par  une  excitation  expérimentale,  assez  intense,  an 
fnBBmo-gastrique.  Dans  d'autres  cas,  le  ralentissement  ne  va 
pas  jusqu'à  l'arrêt,  maïs  il  se  prononce  d'autant  plus  que  les 
nifTHvements  de  déglutition  sont  plus  nombreux  (ûg.  5).  Le 
fkéneonène  est  d'autant  plus  net  que  dans  ces  expériences  le 
i*^fame  du  cœur  et  la  courbe  de  la  pression  sont  parfaitement 
imifopmes,  tant  que  ces  mouvements  n'interviennent  pas  V 

-Qbez  les  chiens  ainsi  opérés,  on  ne  sera  certainement  pas 
tenté  d'attribuer  une  modification  aussi  instantanée  des  bat- 
tements du  cceur  aune  cause  autre  qu'une  influence  nerveuse 
d'origine  centrale  ou  périphérique.  Et  comme  la  section  de  la 
imeUe  n'a  supprimé  que  l'action  mécanique  de  la  respiration 
■nrlla  circulation  et  certaines  oscillations  vaso-motrices,  il  est 
émâont  que  le  même  ralentissement  devra  se  produire  chez 
liammdl  intact.  C'est  en  effet  ce  qui  arrive.  Mais  pour  le 
ndtliKien  évidence,  il  faut  recourir  à  l'anesthésie,  sans  toute- 
fiôiBlleipousser  trop  loin. 

fftoor  calmer  l'agitation  des  chiens,  nous  avons  eu  recours 
■nipFoeédé  récemment  décrit  par  Ch.  Richet  '. 

ISouE  avons  injecté  dans  le  péritoine  une  solution  d'un 
■nélenge  de  chloral  et  de  morphine,  mais  à  une  dose  moindre 
qiXB  aie  l'indique  ce  physiologiste.  Un  chien  de  6  à  8  kilo- 
grammes recevait  d'ordinaire  10  centimètres  cubes  de  la 
solution,  ce  qui  équivaut  à  2  grammes  de  chloral  et  i  centi- 
gramme de  morphine.  Le  rétlexe  de  la  déglutition  reste  alors 
parfaitement  intact. 

Sur  la  figure  6  provenant  d'un  chien  anesthésié  on  a  ins- 
Brit,  en  même  temps  que  le  graphique  de  la  déglutition  et  de 
la  .pression,  celui  de  la  respiration  (au  moyen  du  pneumo- 
graphe  de  Marey).  On  voit  que  les  pulsations  se  ralentissent, 
pondant  que  se  produisent  les  mouvements  de  déglutition.  Au 
ifiAme  moment,  !a  respiration  est  arrêtée  en  expiration,  et  les 

*  Il  fïul  renuirqDBr  que  cette  uDifOnnllé  da  la  courbe  n'existe  qu'aulaot  que 
renmaialieDt  la  respiration  artillcielle;  ai  celle-ci  est  auspendue,  on  peut  voir 
s'iMorira  lea  variaiions  spontauAea  du  rjHime   liées  aux  phasas  d'aelivité  du 
MBtre  reapiratoire, 
'''Comptes  reatfcis  de  I*  Soeiilé  4t  biùlogie,  1889,  p.  7X7. 
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accidents  qui  se  marquent  sur  la  ligne  correspondante  sont 
dus  à  des  soulèvements  de  totalité  du  Ironc  qui  retentissent 
sur  le  pneumographe. 

Nous  avons  obteau  des  résultats  semblables  chez  un  cer- 
tain nombre  d'animaux  maintenus  sufîlsamment  calmes  sous 
l'influence  du  chloral. 

Enfin  nous  avons  encore  pu  enregistrer  le  phénomène  dans 
une  expérience  pratiquée  sur  un  chien  intact,  non  anesthésié. 


Fig.  6. 
\Jn  mouvement  de  déglutition,  même  unique,  provoque  régu- 
lièrement le  ralentissement  d'une  ou  de  deux  pulsations(%.  1). 
En  même  temps  sur  la  courbe  de  la  respiration  on  constate 
une  diminution  d'amplitude  des  mouvements,  ou  plutôt  c'est 
une  inspiration  avortée  qui  s'inscrit. 

Ce  qui  frappe  tout  d'abord  dans  cet  ensemble  de  faits,  c'est 
que  Vinlluenee  de  la  déglutition  s'exerce  dans  un  sens  abso- 
Jument  différent  chez  l'homme  et  chez  le  chien.  En  expéri-- 
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mentant  sur  cet  animal,  nous  nous  attendions,  en  effet,  à 
retrouver  la  simple  confirmation  des  observations  faites  chez 
l'homme. 

Au  contraire,  l'accélération  a  fait  place  au  ralentissement,  et 
l'on  peut  appliquer  aux  variations  du  rythme  du  cœur  liées, 
chez  le  chien,  à  la  déglutition  ce  que  Brown-Séquard  dit  de 
celles  qui  accompagnent  l'effort  inspiratoire.  Quand  l'action 


Fif  -  7. 

nerveuse  sort  du  ceolre  cérébrospinal  pour  gagner  «  les  mus- 
cles de  la  déglutition  >,  elle  se  jette  aussi  dans  les  fibres  car- 
diaques du  nerf  vague  et  va  produire  dans  le  cœur  une  suspen- 
sion ou  une  diminution  de  mouvement. 

tant  le  conlrasle  perd  de  sa  singularité  si  l'on  se 
que  le  centre  respiratoire,  non  plus,  ne  se  comporte 
i  même  façon  à  l'égard  des  centres  modérateur  du 
'aso-moteur  chez  les  diverses  espèces  animales,  qu'il 
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réagit  trè«  eotivement  sur  ceux-ci  chez  le  chien  et  nuliement 
chez  le  lapia  par  exemple  V  On  comprend,  en  effet,  que  les 
diverses  associations  de  centre  h  centre  ne  se  manifestent  pas 
forcémeat  sous  une  forme  toujours  la  même,  que  l'une  ou 
l'autre  d'entre  elles  peut  manquer,  si  les  connexions  întercen- 
trales,  comme  il  est  probable,  varient  d'une  espèce  à  l'autre. 

Nous  pouvons  d'ailleurs  étudier  de  plus  près  le  mécanisme 
de  ce  ralentissement  que  nous  venons  de  signaler.  La  pre- 
mière idée  qui  se  présente  est  que  l'excilation  périphérique 
qui  provoque  le  mouvement  rénexe  de  déglutition  gagne  en 
même  temps  le  noyau  des  libres  cardiaques  du  pneiunogas- 
Irique.  Cette  hypothèse  serait  d'autant  plus  légitime  que  les 
fibres  cenlripèles  qui  sont  le  point  de  départ  du  réflexe,  en 
particulier  les  branches  du  trijumeau  et  le  nerf  laryngé  su- 
périeur, donnent  lieu,  lorsqu'ils  sont  excités,  à  un  ralentisse- 
ment ou  même  à  un  arrêt  du  cœur  '.  II  pourrait  se  faire 
aussi  que  la  stimulation,  une  fois  arrivée  au  premier  centre, 
vint  à  s'irradier  au  second  par  des  fibres  spéciales. 

Cependant,  à  noire  avis,  ce  n'est  pas  ainsi  que  les  choses  se 
passent.  Le  ralentissement  du  cœur  n'est  pas  d'origine  réflexe  : 
il  ne  tient  pas  non  plus  à  une  action  immédiate  et  directe  du 
centre  de  la  déglutition  sur  le  centre  modérateur  du  cœur.  Il 
doit  son  origine  aux  modifications  que  subit  à  ce  moment  le 
centre  respiratoire  et  se  produit  pour  ainsi  dire  par  contre- 
coup. 

Nous  n'avons  pas  à  entrer  ici  dans  une  élude  détaillée  des 
rapports  de  ce  dernier  centre  avec  celui  de  la  déglutition.  Mais 
en  faisant  abstraction  de  la  petite  inspiration  qui  accompagne 
chaque  mouvement  de  déglutition  (Sehluckalhmung)  et  qui  a 
été  si  diversement  interprétée  *,  on  peut  dire  avec  Marck- 
wald  que  du  côté  de  la  respiration  le  phénomène  fondamental 
Uéàcet  acte  digestif  est  un  phénomène  d'arrêt,  lequel  devient 


'  HoREAu  et  LEcnKHiEn,  Areb.  do  blol.  bolgei,  1883. 

'  PfuHçois-FHAHcs,  Tnr.  du  MAonlo/re,  1878,  p.  Ml,  «t  1878. 

'  Voir  pour  rhiatoriqua  :  Hahckwald,  Uber  dit  Auebreitung  der  Erragun 
ood  Hammang  ram  Schlukceolrum  auf  daa  Albemceutrum.  {Zeitaeh.  t.Biùl., 
Bd  XXV.)  Voir  auasi  :  Aiilo:ng,  Diglutition.  (O/cl.  eaeyetopid.  des  aeieaeeg 
aédietlet.) 
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d'ailleurs  un  moyen  de  proleclion  pour  les  voies  respira- 
toires. 

Les  figures  6  et  "7  ainsi  que  la  figure  8  (provenant  d'un 
chien  chloralisé)  montrent  bien  ces  modifications  respiratoires 
qui,  au  moment  de  la  déglutition,  accompagnent  l'arrêt  du 
cœur. 

Si  chez  l'animal  à  moelle  sectionnée  leur  concordance  avec 
les  variations  du  rythme  cardiaque  ne  peut  plus  être  ré- 
vélée par  la  méthode  graphique,  du  moins  leur  importance 


Fig.  8. 

peut-elle  être  démontrée  par  un  procédé  différent.  Si  en  effet, 
chez  un  chien  ainsi  opéré,  la  ventilation  pulmonaire  est  poussée 
très  activement  de  manièreà  mettre  le  centre  respiratoire  bul- 
baire en  apnée,  les  mouvements  de  déglutition  peuvent  en- 
core être  réveillés  par  voie  réflexe,  mais  ils  n'amènent  plus 
le  ralentissement  des  battements  artériels.  Il  sufQt  alors  de 
donner  moins  d'air  à  l'animal  pour  qu'il  se  reproduise,  ou 
bien  on  peut  suspendre  complètement  l'insufflation  pulmo- 
naire, et  on  observera  alors  d'une  part  les  variations  sponta- 
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nées  du  rythme  du  cœur  qui  dépendent  de  l'activité  du  centre 
respiratoire,  et  d'autre  part  celles  que  provoque  le  réflexe  de 
la  déglutition. 

Ainsi,  chez  l'animal  en  apnée,  le  ralentissement  du  cœur 
manque  malgré  le  mouvement  de  déglutition,  parce  que  le 
centre  respiratoire  ne  fonctionne  plus.  On  pourrait  peut-être 
arriver  à  prouver  d'une  façon  encore  plus  convaincante  le 
rôle  d'intermédiaire  joué  par  C6  demiçr  centre  en  le  suppri- 
mant et  en  laissant  intacts  les  deux  autres.  Markwald  et  La- 
borde  ont  en  effet  montré,  le  premier,  que  le  centre  de  la  res- 
piration et  celui  de  la  déglutition  ',  le  second,  que  le  centre 
modérateur  du  cœur  et  celui  de  la  respiration  '  pouvaient 
être  dissociés  expérimentalement.  Il  serait  donc  possible  de 
dèlrnire  le  centre  respiratoire  en  respectant  les  deux  centres 
voisins.  Nous  n'avons  pas  fait  cette  expérience. 

Si  on  accepte  cependant  notre  opinion,  fondée  sur  les  faits 
précédents,  on  s'expliquera  aisément  la  différence  des  résul- 
tats obtenus  chez  l'homme  et  le  chien.  Chez  te  premier  le 
centre  de  la  déglutition,  lors  de  son  activité,  inhibe  àlafois  les 
deux  autres  centres,  d'où  arrêt  ou  tendance  à  l'arrêt  de  la 
respiration,  et  en  même  temps  accélération  des  battements 
du  cœur.  Il  serait  difficile  d'admettre  que  chez  le  chien  ce 
centre  vînt  à  exercer  au  même  moment  une  action  inhibitoire 
sur  l'un  des  noyaux  voisins,  et  excitatrice  sur  l'autre.  Le 
rôle  d'intermédiaire  rempli  par  le  centre  respiratoire  résout 
la  difllculté.  Chez  le  chien,  il  n'existe  sans  doute  pas  de 
tiens  anatomiques  directs  entre  le  centre  de  la  déglutition 
et  celui  des  fibres  cardiaques  du  vague  ;  d'un  autre  côté,  chez 
aucune  autre  espèce  animale,  l'influence  du  centre  respiratoire 
surlecentre  modérateur  n'est  aussi  puissante,  de  sorte  que 
celui-ci  devra  se  ressentir  de  toutes  les  variations  d'excitabi- 
lité du  premier. 

Le  tahleau  suivant,  en  résumant  les  relations  qui  existent 
entre  les  phases  d'activité  de  ces  deux  centres,  nous  montre 

'  Sepahitabdbuck,  loc.  eit.,  p.  97. 

'  Dd  noyau  iTorigmB  dans  Is  bulbe  rauhidien  des  Dbres  motrices  on  car- 
diapts  du  nerf  pnenniogastrique.  [Arcb.  de  pbytiol.  ûorm.  e(  p»tb.,  188S, 
1. 1,  p.  307.) 
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immédiatement  quelle  doit  être,  lors  de  la  déglutition,  l'in- 
fluencede  l'inhibition  respiratoire  sur  la  circulation  *. 

Centre  modérêtear  da  cœar. 

1°  Activité  diminuée  (accéléra- 
tion). 

â°  Aotiviié  augmentée  (nlentis- 
eement  et  arrêt  du  coeur). 


Centre  respiratoire. 
i'  Activité  augmentée    (iaspira- 

tiOD). 

2°  Activité  diminuée   (expiration 
et  arrât  de  la  reapiralion). 


Nous  pouvons  donc,  maintenant,  exprimer  dans  les  deux 
formules  suivantes  la  différente  entre  les  phénomènes  obser- 
vés chez  l'homme  et  chez  le  chien  au  moment  de  la  déglutition 
en  même  temps  que  sa  cause. 

].  —  Chee  le  chien. 
Ceatre  de  Ja  déglulilhn. 

Activité. 


Ceatre  respiratoire. 
Activité  diminuée  (arrêt  reapira- 
loire). 


Ceatre  tnodératear  du  cœur. 
Activité   augmentée  (ralenitsse 
ment  et  arrêt  du  cœur). 


II.  —  Cbkz  l'homm. 

Centre  de  la  déglutition. 

Activité. 


Centre  respiratoire.  [       Centre  modérateur  du  cœar. 

Activité  diminuée  (arrêt  respira-      Activité  diminuée  (accélératiou) . 

loire).  I 

Si  d'après  l'ensemble  des  faits  précédents  on  cherche  à  éta- 
blir une  loi  générale  qui  règle  les  rapports  entre  les  diflerents 
cenlrcs  bulbaires,  on  peut  poseï'  en  principe  que  le  fonction- 
nement ou  le  renforcement  d'activité  de  l'un  d'entre  eux  sefait 
toujours  au  détriment  de  la  puissance  d'un  ou  de  plusieurs 
autres.  On  ne  peut  nier  que  dans  certains  cas  leur  activité 
n'augmente  sîmuUanément;  mais  c'est  qu'alors  une  excita- 
tion centripète  leur  arrive  aussi  simultanément.  Exemple:  la 
petite  inspiration  dite  dedéglutition.Maissil'on  ne  tient  compte 
que  de  l'influence  irradiée  d'un  centre  au  centre  voisin,  on 

'  Comparet  :  FniDEnicg.  Arcb.  de  bioi,  belges,  18S2,  p.  87. 
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voit  qu'au  moment  où  le  premier  est  à  son  maximum  d'acti6a 
c'est  toujours  une  influence  inhibitoire  qu'il  exerce  sur  le 
second.  Une  augmentation  de  puissance  d'un  côté  entraine 
une  diminution  de  l'autre  côté.  Mais  la  réciproque  est  vraie 
aussi,  comme  le  montre  précisément  l'exemple  tiré  des  rap- 
ports entre  le  centre  respiratoire  et  le  centre  modérateur  du 
cœur  pendant  la  déglutition.  Il  existe  donc  une  sorte  de  ba- 
lancement dans  l'activité  des  diiTérents  noyaux  gris  du  bulbe. 
II  est  à  remarquer  aussi  que  ces  irradiations  semblent  par- 
tir exclusivement  des  centres  à  activité  périodiquement  ren- 
forcée, comme  le  centre  respiratoire,  ou  franchement  intermit- 
tente, comme  le  centre  de  la  déglutition  ;  ceux  dont  l'excitabi- 
Uté  se  maintient  à  un  niveau  à  peu  près  constant,  c'est-à-dire 
les  centres  toniques,  tels  que  les  centres  vaso-moteur  et  mo- 
dérateur du  cœur,  sont  purement  passifs  et  ne  font  que  subir 
les  influences  qui  leur  sont  transmises.  Enfin,  c'est  le  centre 
qui  fonctionne  seulement  à  intervalles  irréguliers,  c'est-à-dire 
celui  de  la  déglutition,  qui  parait  produire  sur  l'excitabilité  de 
tous  les  autres  les  effets  perturbateurs  les  plus  puissants. 

Conclusions. 

r  Tandis  que  chez  l'homme  les  mouvements  de  déglutition 
provoquent,  comme  l'a  montré  Meltzer,  une  accélération  des 
battements  du  cœur,  nous  avons  constaté  que  chez  le  chien,  au 
contraire,  ils  s'accompagnent  d'un  ralentissement  ou  même 
d'un  arrêt  complet  de  cet  organe.  Un  mouvement  de  déglu- 
tition unique  suffit  pour  amener  cet  effet. 

â°  La  variation  du  rythme  s'observe  très  nettement  chez  les 
chiens  qui  ont  subi  la  section  sous-bulbaire  de  la  moelle,  ou 
chez  des  animaux  intacts  et  faiblement  chloralisés. 

3°  Le  ralentissement  du  cœur  doit  son  origine  à  l'associa- 
tion fonctionnelle  de  trois  centres  bulbaires  impliqués  dans 
le  phénomène.  Le  centre  de  la  déglutition,  au  moment  où  il 
entre  en  action,  exerce  une  influence  d'arrêt  sur  le  centre 
de  la  respiration,  et  l'inhibition  respiratoire  a  elle-même  comme 
conséquence  un  renforcement  d'activité  de  l'appareil  modé- 
rateur du  cœur. 
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DÉTERHI»ATION  EXPÉRIUENTALE 

DE    LA,  VALEUR    DU    SPHYGMOMANOMÈTRE  ', 

Par  le  proresseur  POTKIM. 


J'ai  relaté  dans  un  précédent  mémoire  comment  je  fus 
conduit  à  modifier  le  sphygmoinanomètre  primitif  du  pro- 
fesseur Basch,  de  façon  à  le  rendre  mieux  applicable  aux 
recherches  cliniques  que  j'avais  en  vue.  Ces  recherches, 
poursuivies  depuis  lors,  seront  exposées  dans  la  suite  de  ce 
travail.  Mais  Je  crois  indispensable  de  faire  connaître  aupa- 
ravant les  moyens  dont  je  me  suis  servi  pour  déterminer 
d'une  façon  précise  la  valeur  du  nouvel  instrument  et  le  degré 
d'exactitude  de  ses  indications.  Il  importait,  avant  de  l'appli- 
quer à  nos  études,  de  savoir  jusqu'à  quel  point  les  chiffres 
qu'il  donne  représentent  exactement  la  pression  du  sang 
dans  Tarière,  ou  sont  au  moins  dans  un  rapport  constant  avec 
elle;  et  les  expérimentations  que  le  professeur  Basch  avait 
instituées  précédemment  à  ce  sujet  ne  pouvaient  plus  sous  ce  . 
rapport  être  considérées  comme  suffisantes,  l'instrument  pour 
lequel  elles  avaient  été  entreprises  étant  notablement  diffé- 
rent de  celui  que  j'avais  à  mettre  en  usage. 

Ce  que  les  expérimentations  du  médecin  de  Vienne  avaient 

'  La  partie  technique  de  ces  recherches  a  paru  dans  le  d*  3  des  Arehh-es, 
l'ao  dernier  (p.  S5G-569),  sous  te  titra  suivaat  :  Da  spbygmomaDOwèlre  s(  de 
1*  mesure  do  I*  prtasioa  artàrieUe  cbti  rbommo  à  l'étal  normal  et  patho- 
logique. 
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montré,  c'esl  que  lorsqu'on  comprime  avec  la  pelote  da 
^hygmomanomètre  un  tube  élastique  que  traverse  un  cou- 
rant produit  par  une  force  constante,  ce  courant  s'arrête  au 
moment  précis  où  la  pression  du  liquide  contenu  dans  la 
pelote  égale  celle  qui  fait  progresser  le  liquide  dans  le  tube.- 
Hais  le  courant  du  sang  dans  une  artère  n'est  pas  un  mouve- 
ment de  cet  ordre.  C'est  un  courant  rémittent.  Ses  accéléra- 
tions surviennent  par  à-coups  dans  les  intervalles  desquels  la 
poussée  du  liquide  est  incessamment  changeante,  ayant  des 
maxima,  des  minîma  et  des  oscillations  multiples.  D'où  ré- 
sulte une  série  de  pressions  fort  inégales  dont  les  valeurs 
diverses  n'ont  aucun  rapport  nécessaire  entre  elles,  et  dont  ta 
moyenne  ne  tient  même  pas  toujours  le  milieu  entre  lea 
extrêmes. 

Auquel  de  ces  divers  états  de  la  pression  du  sang  dans 
l'artère  fallait-il  présumer  que  les  indications  sphygmo- 
manométriques  devraient  se  rapporter  ?  Était-ce  à  la  pression 
moyenne;  celle  que  donne  le  manomètre  compensateur  de 
Marey  appliqué  aux  artères  des  animaux  ?  Il  n'y  avait  nulle 
vraisemblance.  A  la  pression  minime,  que  tes  physiologistes 
appellent  constante  ?  Ce  n'était  guère  probable  non  plus.  A  la 
pression  maxima  ?  C'était  plus  admissible  sans  doute,  mais 
non  certain  cependant. 

D'ailleurs,  à  supposer  que  lea  indications  du  sphygmoma- 
Domètre  fussent  réellement  en  rapport  avec  la  pression 
maxima,  il  y  avait  h  se  demander  de  plus  si  le  deg^  de  la 
pression  constante  n'y  était  pas  aussi  pour  quelque  chose  ;  si 
une  onde  sanguine,  pénétrant  dans  une  artère  détendue,  ne 
passerait  pas  sous  la  pelote  avec  plus  ou  avec  moins  de  faci- 
lité que  celle  qui  aborde  un  vaisseau  dans  lequel  la  pression  , 
est  constamment  élevée. 

Toutes  ces  questions,  qu'il  était  impossible  de  résoudre 
à  priori,  ne  pouvaient  être  éclaircies  que  par  l'expérimenta- 
lion  ;  et  il  importait  singulièrement  qu'elles  le  fussent.  Or,  des 
expérimentations  ds  ce  genre  n'étaient  évidemment  prati- 
cables que  sur  les  animaux  ou  sur  un  schéma,  n'y  ayant 
aucun  moyen  ds  les  instituer  sur  l'homme.  Tentées  sur  les 
animaux,   elles   devaient   rencontrer  des    diiltcultés   très 

ARtiB.  DX  para.,  5*  r£Ki%.  —  II.  W 
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gratifies  et  des  causes  d'erreur  nombreuses  que  j'aurai  -à 
indiquer  dans  la  suite.  C'était  donc  à  l'expérîmation  schéma- 
tique qu'il  fallait  recourir  d'abord. 

CoDStilutioa  d'an  schéma  artériel.  —  Pour  oela,  je  combinai  oo 
tchéma  apâcial  [Sg.  1),  à  l'aide  duquel  je  me  proposais  de  produire, 
dans  un  tube  redaeinblant,  autant  qu'il  se  pourrait,  à  l'artère  radiale, 
des '  battements  pareils  aux  pulsations  de  cette  artère;  en  réglant  la 
force  de  propulsion  et  la  rësislance,  c'est-à-dire  les  pressions  maxima 
et  minima,  de  façon  à  en  connaître  exactement  la  valeur.  Voici  com- 
ment ces  conditions  furent  réalisées. 

L'artère  artificielle,  où  devaient  ae  produire  les  pulsation*  qu'il 
s'agissait  d'étudier,  était  un  tube  de  caonlcbouc  fabriqué  tout  exprès, 
auquel  on  avait  donné  un  calibre  semblable  et  une  résistanoo  de  paroi 
anssi  analogue  que  possible  i  ceux  de  la  radiale.  Ce  tube  reposait  sur 


Fig-  1. 

un  bloc  de  bois  (B),  disposé  de  façon  à  lui  servir  d'appui,  comme  la 
radiale  repose  sur  la  face  antérieure  du  radius. 

A  chacune  de  ses  extrémités  il  se  continuait,  par  nn  tube  de  plus 
fort  calibre,  jusqu'à  la  tubulure  inférieure  de  deux  grands  flacons 
placés  de  chaque  côté  (P  et  R).  Ces  deux  flacons,  de  la  contenance 
d'une  vingtaine  de  1111*68  chacun,  renfermaient  une  certaine  quantité 
d'eau,  plus  un  grand  volume  d'air. 

L'air  pouvait  y  être  comprimé  à  l'aide  d'une  pompe  (G),  que  l'on 
mellait  en  rapport  avec  l'un  ou  l'autre  flacon  par  le  moyen  d'un  robi- 
net à  trois  voies  (T).  Cet  air  comprimant  à  son  tour  le  liquide,  on 
pouvait  porter  la  pression  de  celui-ci  à  un  degré  quelconque  dans 
chacun  des  deux  flacons  et  l'y  faire  vtfrier  à  volonté.  La  pression 
atteinte  était  indiquée  pour  chacun  d'eux  par  deux  manomètre»  A 
mercure  (KK')  placés  câte  à  côte  sous  l'œil  de  l'expérimenUteur.  El 
comme,  pour  juger  exaclemeDl  la  pression  qui  s'exerçait  au  niveau  de 
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l'orifiea  de  sortie,  il  fallait  teair  compte  noa  aenlemenl  de  ta  preasion 
da  l'air,  mais  anaù  du  poids  du  liquide  dont  le  niveati  devait  varier 
nfeeseairement  pendant  la  daréo  de  l'expârience,  j'eua  recours  à 
rtrtifice  suivant. 

Je  fia  plonger  les  tubes  de  verre  (HH'),  qui  ëtabtiasatent  la  commu- 
nication avec  les  manomètres,  jusqu'au  niveau  m6me  de  la  tubulure 
inférienre  des  flacons  et  les  terminai  par  de  petite  ballona  de  caout- 
choQC  A  paroi  trèe  mince  qui  furent  remplis  d'air  et  très  légèrement 
distendus.  Dès  que  la  pression  du  liquide  agissait  sur  ces  ballons, 
leur  paroi,  ae  détendant,  communiquait  très  exactement  aux  mano- 
mètres, par  l'inleroiédiaire  de  l'air  contenu,  la  pression  existant  i  leur 
niveau. 
Des  deux  flacons,  Tun,  ceini  de  gauche  (P),  devait  donner  la  force  de 


Fig.  !. 


Fig.  3. 


propnision,  et  représenter  la  pression  centrale,  le  cœnr,  si  l'on  veut. 
L'antre  (R)  ilait  destiné  è  représenter  la  résistance  périphérique  en 
maintenant  U  pression  dans  le  tnbe  à  un  niveau  au-dessous  duquel 
elle  ne  pourrait  pas  s'abaiaser  et  qui  deviendreit  ainsi  la  pression 
minima. 

Va  robinet  (F),  placé  en  amont  du  tube  artériel,  l'isolait  du  réser- 
voir de  propulsion  (le  Rnoon  P)  et  le  laissait  en  communication  continue 
avec  l'autre  flacon,  dont  la  pression  incessamment  transmise  réglait 
ainsi  la  pression  dite  minima  ou  constante. 

De  cette  façon,  après  avoir  établi,  dans  le  flscon  de  propulsion  (P), 
une  pression  supérieure  à  celle  du  flacon  de  résislaocB  (R),  il  suffisait 
d'ouvrir  1«  robinet  d'afBux  (F)  pour  que  1«  liquide  pénétrflt,  sous  une 
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pnwioa  oodhub,  daiu  Is  tube  artAri«l  où  il  trourail  use  pranuui  inft- 
rieure  également  bien  détarmioéa. 

Afin  qu'il  tQtpOMibla  da  régler  d'ans  raçoa  absolnment  mithodiqne 
la  propulaioa  que  devait  produire  l'ouverture  du  robinet  et  pour  qu'rila 
pfit  6tr*  i  volonté  instantanée  ou  progrewive,  je  Ba  fabriquer  et  appK- 
quer  en  ce  poiat  un  robinet  spéotal  qu'on  ponrrait  appeler  robinet  à 
laaelle  et  que  représentent  les  Sauras  ci-jointes  {Sg.  X  et  ^.  Sa  partie 
essentielle  consiste  en  une  petits  valve  munie  d'un  trou  rojid,  ainù 
qu'on  le  voit  en  A,  dans  la  figure  3,  où  l'inatrument  est  supposé  dé- 
monté. Celte  valve,  glissant  de  haut  en  bas,  masque  le  calibre  da 
tube,  quand  elle  est  relevée,  comme  dans  la  figure;  et  rétablit  au  con- 
Iraire  aa  continuité  quand,  en  s'absissanl,  elle  vient  présenter  sur  le 
trajet  du  tube  le  trou  dont  elle  est  percée.  La  manœuvre  s'opère  é 
l'aide  de  la  tige  verticale  qui  aurnionle  la  valve  et  du  bouton  qui  la 
termine.  Uu  ressort  à  boudin,  placé  dans  un  tube  vertical  (C)  qne  cette 
tige  traverse,  maintient  la  valve  habit uelleiDent  relevée  et  la  rétive 
automatiquement  quand  elle  a  été  abaissée.  Si  l'on  presse  brusque- 
ment sur  le  bouton,  le  robinet  est  instantanément  ouvert;  dès  qu'on 
l'abandonne  il  se  referme  aussitét.  Un  écran  <D),  vissé  sur  la  tige, 
permet  de  limiter  &  volonté  la  course  de  la  valve  et  de  réduire  ainsi 
l'ouverture  du  robinet  dans  une  mesure  exactement  déterminée. 

Pour  que  les  pulsations  produites  à  l'aide  de  oet  appareil  eussent 
réellement  lea  caractères  de  ballements  artériels,  il  fallait  qu'un 
obstacle,  analogue  à  celui  créé  par  las  capillaires,  retint  l'ondée 
liquide,  pendant  les  alUux,  pour  la  laisser  ensuite  s'écouler  peu  i  pen 
durant  leurs  intervalles.  A  cet  efret,'un  robinet  fut  placé  en  E  [Sg.  1), 
et  son  ouverture  réglée,  de  manière  à  produire  l'accumulât  ion  eti 
permettre  l'écoulement  dans  la  mesure  nécessaire. 

Enfin,  une  dernière  disposition  dut  être  prise  encore  pour  que  le 
sphygmomsno mètre  pût  s'appliquer  au  schéma  dsns  des  conditions  i 
peu  près  semblables  k  celles  dans  lesquelles  on  l'applique  è  la  radiale 
humaine.  Ou  a  vu,  dans  l'article  précédent,  qu'il  eat,  en  ce  derniercas, 
nécessaire  de  comprimer  la  partie  inférieure  du  vaisseau ,  afin  d'em- 
péeher  ta  récurrence  par  l'arcade  palmaire.  Cela  înlerrompi,  bien 
entendu,  le  courant  du  sang  dans  l'artère.  Mais  les  collatérales  ouvrent 
au  courant  dérivé  une  voie  si  large  que  la  circulation  n'est  aucune- 
ment entravée  et  que  les  pulsations  de  la  radiale  même  n'en  éprouvent 
pas  de  modification  notable.  Pour  opérer  avec  le  schéma  dans  des 
conditions  analogues,  il  fallut  comprimer  également  le  tube  au-Jessoca 
da  point  d'application  du  sphygmomanomètre.  Par  suite,  il  deviol 
indiapensebla  d'ouvrir  au  courant  une  voie  de  dérivalion.  C'est  ce  que 
l'on  fit  à  l'aide  d'un  tube  collatéral  (C)  qui,  prenant  le  courant  an- 
deeeus  de  l'origine  de  l'artère  artificielle,  le  conduisait  eu.de8eousi 
permettant  ainai  aux  ondes  de  se  produire  et  de  se  faire  sentir  juaque 
dans  la  partie  du  tube  explorée.  Le  liibe  de  dérivation  fut  d'iùllBors 
nuni  d'un  robinet  (D)  destiné  é  en  régler  le  débit. 
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Étude  des  pulsations  da  schéma.  —  Avec  l'appareil  cons- 
tilné  comme  il  vient  d'être  dit,  on  pouvait  faire  pénétrer  dans 
le  lobe  artériel  des  ondes  successives,  à  des  intervalles  vou- 
lus, pendant  un  temps  précis,  avec  une  vitesse  déterminée, 
floos  l'influence  d'une  pression  exactement  mesurée,  et  pro- 
duire ainsi  des  pulsations  régulières,  dans  des  conditions 
loiijoars  identiques.  Cependant,  cela  ne  suffisait  pas  pour 
<Iu'on  fût  assuré  de  connaître  exactement  la  pression  existant 
dans  le  tube  aux  différentes  phases  des  pulsations,  pas 
môme  aux  moments  des  maxima  et  des  minîma. 

Plusieurs  causes  pouvaient  contribuer  à  rendre  ces  pres- 
sions notablement  diFTérentes  de  celtes  indiquées  par  les 
manomètres  de  l'appareil,  et  fort  indécise  l'estimation  des 
périodes  intermédiaires. 

1*  Lorsqu'une  onde  liquide  s'écoule  à  travers  un  tube 
élastique  ouvert  à  son  extrémité,  le  niveau  que  la  pression 
atteint  dans  chacun  des  points  de  ce  tube  dépend  des  résis- 
tances que  le  courant  rencontre  d'une  part  en  deçà,  de  l'autre 
an  delà  du  point  considéré.  Suivant  que  celles-ci  ou  celles-là 
prédominent,  ce  niveau  se  rapproche  plus  ou  moins  de  la 
pression  initiale,  à  laquelle  il  reste  néanmoins  toujours  infé- 
rieur. A  ce  compte,  la  pression  dans  le  tube  de  l'appareil 
devait  donc  être  toujours  au-dessous  de  celle  existant  dans 
le  flacon  C  et  indiquée  par  le  manomèlre. 

2*  D'un  autre  côté,  si  une  onde  en  mouvement  dans  un 
tuyau  se  trouve  subitement  arrêtée  ou  retardée  par  la  résis- 
tance qu'elle  rencontre,  il  se  produit  une  sorte  de  coup  de 
bélier,  capable  d'élever  la  pression  fort  au  delà  de  celle  qui 
produit  l'afflux  ;  de  même  que,  dans  la  machine  appelée 
bélier  hydraulique,  l'eau,  mise  en  mouvement  par  sa  seule 
pesanteur,  remonte  au-dessus  de  son  niveau  primitif.  En 
vertu  de  quoi  il  se  pouvait  que,  dans  notre  lube,  le  maximum 
de  pression  fût  en  certaines  circonstances  supérieur  à  celui 
déugné  par  le  manomètre. 

3"  Si,  au  contraire,  avec  une  résistance  relativement  faible, 
la  propulsion,  d'abord  énergique,  s'interrompt  tout  à  coup,  le 
numvement  commencé,  se  continuant  de  par  l'inertie,  déter- 

■ùne  une  sorte  d'aspiration  d'où  résulte  un  abaissement  de 
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pression  rapide  et  qui  peut  être  très  notable.  Dans  ce  cas,  ta 

pression  minima  se  trouverait    inférieure   aux  indications 

manométriques. 

4*  Ënfln ,  on  rencontrerait  des  difltcultés  plus  grandes 
encore  si  on  voulait  tenir  compte  des  oscillations  de  pression 
engendrées  par  la  série  d'ondes  secondaires  progressives  el 
rétrogrades  qui  suivent  toujours  l'onde  primitive.  Ondes  com- 
pliquées, indiquées  jadis  par  Marey,  et  dont  la  complexité 
parfois  extrême  se  peut  juger  dans  l'élude  minutieuse  qu'en 
a  fait  le  D'  Hub.  Gashey,  (Die  Wellenbew.  elasl.  Rôbren. 
Leipzig,  1881.) 

Donc,  on  ne  pouvait  déduire  avec  certitude  des  chiffres 
donnés  par  les  manomètres  de  l'appareil  ni  le  maximum  ni 
le  minimum  des  pressions  qui  auraient  à  se  produire  dans 
l'artère  artificielle  sous  l'influence  des  afflux  intermittents  ; 
et  il  était  encore  moins  permis  d'estimer  de  cette  façon  les 
pressions  intermédiaires.  Par  conséquent,  il  ne  fallait  espérer 
aucune  notion  précise  à  cet  égard,  si  ce  n'est  en  mesurant  ces 
pressions  dans  le  tube  lui-même  et  au  moment  môme  des 
pulsations. 

Or,  les  manomètres  ordinaires  ne  pouvaient  être  ici  d'aucun 
secours;  les  manomètres  à  mercure,  à  cause  de  leur  inertie 
trop  grande;  les  manomètres  métalliques,  à  cause  du  grand 
déplacement  de  liquide  qu'ils  exigent  ;  déplacement  qui,  vu 
l'exiguïté  du  tube  en  expérience ,  eût  certainement  faussé 
complètement  les  résultats.  Pour  ces  motifs,  j'eus  recours  au 
sphygmographe  de  Marey. 

J'ai  dit  précédemment  combien  il  s'en  faut  que  la  forme  et 
l'amplitude  des  tracés  fournis  par  cet  instrument  donnent  la 
mesure  vraie  de  la  pression  artérielle,  ou  même  quelque 
indice  de  sa  valeur  absolue.  Et  si  l'on  avait  besoin  de  s'en 
convaincre  encore,  il  suffirait  de  jeter  les  yeux  sur  les  tracés 
réunis  dans  la  planche  4. 

Car  ces  tracés,  si  différents  d'aspect  qu'ils  semblent  appar- 
tenir à  des  types  très  éloignés ,  ont  été  fournis  cependant  par 
la  même  radiale,  et  ne  diffèrent  aussi  considérablement  entré 
eux  qu'à  raison  de  quelque  peu  de  changement  apporté  au 
mode  d'application  de  l'instrument.  On  s'étonnera  donc  sans 
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doute  de  me  voir  recourir  au  sphygmographe  pour  vérifier  la 
valeur  de  l'instrument  dont  nous  attendons  précisément  des 
résultats  plus  exacts. 

Mais  ce  que  j'avais  à  lui  demander  était  désormais  tout 
autre  chose  que  cette  mesure  absolue  que  nous  l'avon*  vu 
incapable  de  donner.  C'était  la  valeur  relative  des  pressions 
diverses  qui  se  produisent  aux  dilTérentes  phases  des  pul- 
sations ;  vaieur.qulon  pût  rapporter  dans  l'appareil  à  celle 
d'une  pression  mesurée  au  repos  et  sans  aucune  chance 
d'erreur.  Cettè.donnéè'spéciale,  l'instrument  de' Marcy  der 


vaikla  fournir,  comme  on  Va  voir,  avec  une  très  grande  pré- 
cision. 

A  cel  effet,  j'appliquai  le  sphygmographe  à  l'artère  artifiL 
cielle  exacteinent  cohime  on  l'applique  à  la  radiale  humaine, 
en  le  fixant  au  support  en  bois  sur  lequel  cette  artère  était 
posée.  Puis  je  déterminai  des  afilux  intermittents  en  ouvrant 
et  fermant  alternativement  le  robinet,  et  j'obtins  ainsi  un 
tracé  aphygmographique  qui  reproduisait  très  fidèlement  les 
pulsations  du  tube.  Je  pus  de  la  sorte  en  recueillir  un  grand 
nombre  en  modifiant  de  toutes  les  façons  chacune  des  con- 
ditions variables  de  l'appareil ,  c'est-à-dire  les  pressions  dés 
deux  flacons;  le  degré  d'ouverture  des  divers  robinets  et  la 
fréquence  des  afflux.  J'arrivai  ainsi  à  en  obtenir  de  fort  sem- 
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blables  à  ceux  que  donne  la  radiale  hamoiae,  comme  on  en 

peut  juger  par  ceux  de  la  figure  5. 

L'application  du  sphygroographe  à  l'appareil  STait  donc  eu 
d^iji  ce  double  résultai  :  1*  de  montrer  que  les  pulsations  du 
schéma  pouvaient  prendre  un  caractère  tout  à  fait  semblaUe 
à  celui  doB  battements  du  pouls  de  la  radiale  ;  S*  de  déterminer 


Fig.  B. 

les  conditions  précises  dans  lesquelles  l'appareil  devait  fonc- 
tionner pour  arriver  à  ce  résultat. 

Il  restait  à  chercher  dans  quelle  mesure  et  de  quelle  façon 
le  sphygmographe  pourrait  indiquer  le  degré  de  la  pression 
dans  le  tube  aux  différentes  phases  des  pulsations.  C'est  ce  qui 
fit  l'objei  des  recherches  suivantes. 


ng.  e. 

Le  premier  point  était  de  savoir  si  on  trouverait  un  rapport 
suffisamment  exact  entre  le  soulèvement  du  levier  sphymo- 
graphique  et  le  degré  de  la  pression  dans  le  tube.  Pour  cela 
après  avoir  intercepté,  par  la  fermeture  des  robinets  D  et  E, 
toute  communication  avec  te  flacon  d'aval  R,  j'élevai  progres- 
sivement la  pression  dans  le  flacon  P  et,  le  mettant  successi- 
vement en  communication  avec  le  tube,  je  recuiUis  des  tracés 
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de  5  en  s  oen timbres;  puis  je  répétai  l'opération  en  sens 
inverse,  et  eela  donna  une  série  de  sphygmogrammes  dont 
la  &gnr8'6  présente  un  spécimen: 

Sur  ces  tracés,  je  constatai  que  les  arcs  décrits  par  le  levier 
ne  «mt  point  exactement  proportionnels  aux  augmentations 
on  diminutions  de  la  pression;  mais  que  le  niveau  du  tracé 
correspondant  à  une  pression  déterminée  reste  le  même  pen- 


Rg.  7. 

daot  toute  la  durée  d'un  tracé,  pourvu  que  rien  ne  soit  changé 
dans  les  conditions  d'application  de  l'instrument.  C'est  ainsi 
que  dans  l'expérience  qui  a  fourni  le  tracé  de  la  ligure  7,  le 
lube  artériel  ayant  été  mis  en  communication  tantôt  avec  l'un 
des  flacons  où  la  pression  était  de  15  centimètres,  tantôt  avec 
l'autre  où  elle  était  de  10  seulement,  et  chaque  fois  pendant 
un  t«Dps  suffisant  pour  que  les  oscillations  aient  cessé  et  que 


ing.  8. 

l'équilibre  se  soit  établi  entre  le  tube  et  le  flacon;  chaque  fois 
qu'on  est  revenu  à  la  même  pression,  te  levier  a  repris  la 
même  position  et  le  tracé  exactement  le  même  niveau.  De 
sorte  que,  dans  les  tracés  de  ce  genre,  la  mesure  de  la  pres- 
sion une  fois  déterminée  pour  un  des  pointa  du  tracé  sufSt 
pour  tous  les  points  qui  sont  à  égal  niveau. 
11  restait  à  savoir  si  les  choses  se  passeraient  de  même  fa- 
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çon  lorsque  des  afflux  intermittents  rapprochés  donneraient 
des  pulsations  analogues  k  celles  des  artères  de  l'homme, 
comme  celles,  par  exemple,  qui  sont  reproduites  dans  la  fi- 
gure 8. 

En  étudiant  ces  tracés  on  y  dislingue  :  a,  une  ascension 
brusque  déterminée  par  la  pénétration  de  l'onde  dans  le  vais- 
seau ;  b,  une  série  d'oscillations  successives,  produisant  le 
polycrotisme  ;  oscillations  qui  s'établissent,  comme  enverra 
plus  loin,  autour  du  niveau  correspondant  à  la  pression 
maxima  ;  c,  un  abaissement  rapidejiommença^t  au  moment  de 
la  fermeture  du  robinet  et  de  la  suspension  de  l 'afflux ,  enfin 
une  descente  progressive  qui  amène  le  levier  en  d  au,  niveau 
de  la  pression  minima.  .    ,       . 

'  Au  moment  de  l'afflux,  le  levier,  s'élèvé-eri  a  beaucoup  au-- 
dessus du  niveau  correspondant  à  la  pression  centrale,  qui 
devrait  être  maxime.  J'ai  dit  plus  haut  qu'il  ne  s'agit  point  là 
d'une  projection  dépendant  de  la  vitesse  acquise  par  le  levier  ; 
car  l'élévation  de  celui-ci  n'est  pas  moindre  quand  on  l'a  em- 
pêché de  descendre  jusqu'au  bas  de  sa  course  et  que,  partant 
de  beaucoup  plus  haut,  il  est  par  conséquent  beaucoup 
moins  projeté .  L'ascension  exagérée  correspond  réelle- 
ment à  une  élévation  brusque  de  la  pression  dans  le  tube; 
sorte  de  coup  de  bélier,  dont  il  a  été  question  précédem- 
ment et  que  produit  l'arrôt  ou  le  ralentissement  brusque  de  la 
colonne  liquide.  Ce  eoup'de  bélier  fait  monter  la  pression  dans 
le  tube  fort  au-dessus  de  celle  qui  a. été  rorig\rie  du  mouve- 
ment. Et  l'on  peut  estimer  que  dans  le  cas  reproduit  ici,  l'ex- 
cès n'a  pas  été  moindre  de  3',Ô  de  mercure  pour  l'une  de^ 
expérienc^.gt  de  &  pour  l'autre.  C<et  excès  nédure,  il  .e^.vr^b 
qu'un  instant  très  court  qu'on  pourrait  évaluer  dans  le  cas 
particulier  b  4  centièmes  de  seconde  ;  et  encore  n'atteint-il  son 
maximum  que  pendant  une  fraction  infinitésimale  de  ce  temps 
si  court.  Il  ne  contribue  par  conséquent  que  pour  une  pari 
insignifiante  à  la  pression  moyenne.  Cependant  il  peut  sans 
doute  impressionner  le  doigt,  et  nous  aurons  à  voir  dans  quel 
mesure'il  influe,  quand  il  se  produit  chez  l'homme,  sur  l'esti- 
mation fournie  par  le  sphygmomanomètre.  Mais  nous  n'avons 
pas  à  nous  en  préoccuper  pour  le  moment,  car  on  le  peut.ré- 
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duireou  supprimer  tout  à  fait  en  diminuant  dans  une  mesure 
convenable  la  brusquerie  des  afflux;  et  c^est  ce  qui  fut  fait 
dans  la  série  ultérieure  des  expérimentations. 

Faisant  donc  abstraction  du  coup  de  bélier,  on  voit  dans 
cette  tigure  8,  comme  dans  la  suivante  9,  que  le  niveau  de  la 
pression  maxima  de  chacune  des  pulsations  correspond  exac- 


Flg.  9.     ■ 

temenl  à  la  pression  maxima  indiquée  par  le  sphygmographe 
avanl  toute  pulsnlion,  et  qu'il  en  est  sensiblement  de  même 
pourla  pressioft  minima.  " 

Ç'esldonc  par  comparaison  avec  des  mensurations  faites  au 
repM  qu'on  arriva  à  établir  un  régime  âe  pulsations  Uaiis 
lesquelles  ie  maximum  et  le  minimum  correspondaient  exac- 
tement aux  pressions  minima  et  maxima  indiquées  par  les 
manomètres.  Car  de  chercher  ces  indications  dans  la  force  ou 
dans  l'amplitude  du  tracé,  il  n'y  avait  pas  à  y  son  ger.  Je  l'ai 


dit  déjà,  et  on  peut  en  trouver  une  nouvelle  preuve  dans  les  tra- 
cés de  ta  Qgure  10.  Les  deux  premiers  groupes  de  pulsations 
qu'on  y  voit  ont  une  amplitude  sensiblement  égale  et  des  for- 
mes à  peu  près  identiques.  Cependant  la  pression  à  laquelle 
elles  ont  été  produites  différait  singulièrement,  étant  pour  le 
second  groupe  précisément  double  de  ce  qu'elle  était  pour  le 
premier.  Si  elles  se  ressemblent  si  exactement,  c'est  que  pour 
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les  unes  et  pour  les  autres  les  intervalles  entre  les  maxima 
et  les  minima  étaient  identiques,  étant  de  part  et  d'autre  de 
5  cent.  Aussi  dans  le  groupe  suivant  a-^il  sufH  que  le  mini- 
mum fût  abaissé  d'un  seul  centimètre  pour  que  la  forme  et 
Tamplitude  des  pulsations  devinssent  toutes  difl'éreates,  bien 
que  le  maximum  n'eût  prs  été  déplacé.  D'où  l'on  voit,  pour  le 
dire  en  passant,  que  ce  qu'indique  surtout  le  tracé  sphygmo- 
graphique  c'est  l'amplitude  des  oscillations  de  la  pression, 
c'est-à-dire  l'étendue  de  l'intervalle  qui  sépare  les  maxima  des 
roinima  et  les  phases  diverses  de  ces  oscillations  pendant  la 
durée  de  chaque  pulsation. 

Une  fois  établis,  pour  différents  nivçaux,  des  ré^mes  de 
pression  à  maxima  et  minima  bien  déterminés,  il  ne  resta 


Fig.  ». 

plus  qu'à  appliquer  ces  données  acquises  à  la  vérification  du 
sphygmomanomètre. 

Application  da  schéma  à  la  vériGcation  du  sphygmomS' 
aomèlre.  —  A  cet  effet,  m'étant  assuré  d'abord,  par  la  mé- 
thode exposée  plus  haut,  que  les  pressions  maxima  et  minima 
du  tube  correspendaient  exactement  à  celles  indiquées  parles 
manomètres,  et  laissant  le  sphygmographe  en  place,  j'appli- 
quai la  pelote  du  sphygmomanomètre  immédiatement  en 
amont.  Puis,  pendant  que  le  sphygmographe  inscrivait  son 
tracé,  Je  comprimai  progressivement  la  pelote  du  sphygmo- 
manomètre. Je  vis  alors  l'amplitude  du  tracé  diminuer  peu  à 
peu  jusqu'à  devenir  tout  à  fait  nulle.  Et  !e  moment  où  les 
pulsations  cessèrent  absolument  de  s'inscrire  fût  précisé- 
ment celui  où  la  pression  du  sphygmomanomètre  devint 
absolument  égale  à  la  pression  maxima  de  fartére.  On  a  un 
exemple  de  cet  exact  équilibre  des  pressions  intérieure  et 
extérieure  dans  le  tracé  11. 
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La  pression  maxima  du  tube  étanl  20  et  la  pression  mi- 
nima  16,  celle  de  la  pelote,  portée  d'abord  à  16,  laissa  les 
pulsations  distinctes  encore  quoique  fort  réduites.  A  mesure 
que  la  compression  fut  augmentée  elles  diminuèrent  peu  à 
peu.  Si  bien  que  sensibles  encore  à  19  elles  devinrent  nulles 
lorsque  la  pression  du  sphygmomanomètre  atteignit  précisé- 


ment  le  chiffre  de  20.  Le  sphygmomanomètre  indiquait  donc 
très  exactement  la  pression  maxima  de  l'artère. 

Comme  contre-épreuve,  laissant  toutes  dioses  en  l'état, 
j'abaissai  quelque  peu  la  pression  du  tube  ;  et  cette  fois  la 
pulsation  cessa  de  se  faire  sentir  avec  une  compression  de 
I9',5(%.  12). 

Afin  de  juger  l'influence  exercée  par  le  niveau  de  la  pres- 
sion minima,  la  pression  maxima  restant  toujours  à  20,  l'autre 
fut  réduite  à  12,  et  l'amplitude  de  l'oscillation  portée  ainsi  à 
8  cent,  au  lieu  de  i  cent,  qu'elle  avait  précédemment.  Néan- 


Fig,  18. 

moins  la  contre-pression  de  20  effaça  encore  absolument  les 
battements,  qui  commencèrent  à  reparaître  comme  précé- 
demment avec  le  chiffre  de  19',5  {Hg.  12). 

Enfin  il  y  avait  intérêt  à  savoir  dans  quelle  mesure  l'éléva- 
tion de  pression  très  brusque,  mais  de  très  peu  de  durée,  qui 
se  produit  en  de  certaines  circontances  au  début  de  la  pulsa- 
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tkm,  lé  coup  de  bélier  dont  il  a  été  parlé  plus  haut,  modiQeraît 
les  indications  da  sph^MonuuBoniètre,  et  si  uae  onde  aussi 
brève  passerait  sous  la  pefole  de  fkçou  à  se  faire  sentir  au 
delà,  aussi  facilement  qu'une  onde  phu-sovlenue.  En  combi- 
nant une  ouverture  modérée  du  robinet  de-  (Mrivation  avec 
l'ouverture  à  plein  du  robinet  des  afflux,  et  une  pression 
maxima  de  20  avec  une  pression  minima  de  10,  on  oMot  un 
coup  de  bélier  qui  dépassait  d'environ  i  cent,  la  pressioh,3d 
flacon  des  maxima.  Dans  ces  conditions,  il  E^Uut,  pour  efTacer 
les  pulsations  d'une  ..façon  complète,  porter  la  pression  du 
spbygmomanomètrè  à  un  peu  plus  de  21 ,  c'est-à-dire  à  1  cent, 
au  delà  de  la  pression  du  flacon  {ûj.  14). 


De  cette  série  d'éludés  il  résulte  donc  que:  1° l'onde  liquide 
cesse  de  passer  sous  la  pelote  aa  spliygmonwnomètre  et 
d'impressionner  un  spbygmographe  placé  au  delà- précisé- 
menl,  quand  la  pression  de  la  pelote  égale  la  pression 
maxima  du  tube  ;  3°  l'abaissement  plus  ou  moins  grand  des 
minima  ne  modifie  pas  d'une  façon  appréciable  ce  rapport 
constant  des  indications  du  spbygmomanomètre  avec  la 
pression  maxima  des  pulsations  ;  3"  les  coups  de  bélier, 
résultant  d'afflux  très  brusques  se  transmettent  à  peine  sous 
la  pelote  et  ne  modifient  pas  d'une  façon  bien  notable  les 
résultats  de  l'exploration; pas  du  moins  d'une  façon  qui  soit 
en  rapport  avec  le  degré  réel,  mais  très  transitoire,  de 
l'excès  de  pression. 

Nous  donnerons,  dans  un  autre  travail,  les  résultais  d'ex- 
périences sur  l'homme  vivant,  sur  le  cadavre,  sur  les  ani- 
maux, en  même  temps  que  nos  conclusions  générales. 
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tLabontolr4  de  pbyaiologie  de  U  Sorboane.) 


4e  me  suis  proposé  de  reprendre,  après  beaucoup  d'autres 
physiologistes,  l'étude  de  quelques  points  relatifs  à  la  sécré- 
tion biliaire.  J'ai  pensé  qu'ici,  comme  ailleurs,  l'on  ne  pou- 
vait guère  espérer  des  résultats  nouveaux  qu'en  employant 
des  procédés  nouveaux,  ou  bien  en  perfectionnant  ou  renou- 
velant les  procédés  connus.  J'ai  été  ainsi  amené  à  employer 
les  moyens  suivants  : 

1°  La  ûstule  biliaire  complète,  opération  souvent  prati- 
([uée,  dont  j'ai  modifié  et  perfectionné  l'exécution,  de  manière 
à  conserver  indéflniment  des  chiens  dont  toute  la  bile  pût  étro 
exactement  recueillie; 

2"  La  fistule  cbolécysto-inteslinale,  opération  nouvelle; 

3"  La  âstale  hépatique  régionale,  qui  est  dans  le  même 
cas. 

C'est  par  ces  moyens  que  j'ai  étudié  les  questions  suivantes  : 
1*  action  comparative  de  la  bile  et  du  suc  pancréatique  sur 
les  matières  grasses;  2'  action  de  la  bile  sur  la  digestion  gas- 
trique; 3"  circonstances  de  la  sécrétion  biliaire  :  variations  de 
la  quantité  de  bile  produite  aux  différents  moments;  déter- 
mination de  la  quantité  totale;  influence  de  l'alimentation  et 
de  diverses  substances  sur  cette  sécrétion;  pression  de  la  bile 
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dans  les  canaux  biliaires  ;  influence  de  la  bile  sur  la  colora- 
tion des  excréments. 

Le  travail  actuel  résumera  mes  études  sur  les  deux  pre- 
miers articles  de  ce  programme. 

I  I.  —  Aetlaa  d«  U  Ula  Mr  1»  «lg«aUwl  gaatvHiaA. 

C'est  une  opinion  généralement  admise  que  la  bile  entrave 
la  digestion  gastrique.  Galîen  professait  déjà  que  l'afflux  du 
fiel  dans  l'estomac  en  supprimait  complètement  la  fonction. 

La  plupart  des  médecins  attribuant  à  la  présence  du  liquide 
biliaire  ce  qui  probablement  appartient  aux  agents  mêmes  de 
cetafllux,  c'est-à-dire  prenant  l'effet  pour  la  cause,  ont  dé- 
claré que  la  bile  provoquait  l'indigestion  et  le  vomissement. 

Les  expériences  de  digestion  artificielle  ont  paru  d'abord 
justifier  cette  vue.  Claude  Bernard  a  empêché  la  digestion  do 
la  fibrine  en  présence  du  suc  gastrique  par  l'addition  d'une 
quantité  de  bile  suffisante. 

On  a  dit  que  non  seulement,  dans  les  conditions  normales, 
la  bile  mettait  fin  à  la  digestion  gastrique,  mais  qu'elle  la 
faisait  rétrograder  en  précipitant  les  albuminoîdes  déjà  di- 
gérés. De  fait,  on  obtient  par  addition  de  la  bile  au  suc  de 
l'estomac  un  précipité  jaune,  floconneux  ;  mais  ce  précipité, 
d'après  Hammarsten  (PÛiiger's  Archiv.,  1869,  vol.  II),  serait 
dû  simplement  aux  albuminoîdes  non  digérés  provenant  du 
suc  gastrique  ou  du  mucus  biliaire.  Quant  aux  peptones, 
l'effet  est  controversé.  La  plupart  des  physiologistes  admet- 
tent leur  précipitation  par  la  bile  :  nous  croyons  que  les 
expériences  de  Schiff  et  de  Hammarsten  contredisent  cette 
opinion.  Si  donc  Ton  ne  doit  point  parler  de  rétrogradation, 
il  reste  au'moins  l'arrêt  de  la  digestion  artificielle.  Celui-ci 
est  un  fait  incontestable.  La  digestion  de  la  fibrine  ne  s'o- 
père plus  si  l'on  mêle  au  suc  gastrique  le  dixième  au  plus  de 
son  poids  de  liquide  biliaire.  On  s'est  demandé  quelles 
étaient  les  causes  de  cet  arrêt,  et  l'on  a  mis  en  avant  :  1*  le 
changement  de  réaction  du  milieu  alcalisé  par  les  bases 
biliaires;  2°  l'entraînement  et  la  précipitation  de  la  pepsine; 
3°  une  action  propre  des  sels  ou  acides  biliaires.  La  première 
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de  ces  explications  n'est  pas  valable  :  car  on  a  pu,  ainsi  que 
l'ont  fait  Hammarsten  et  Burkart,  constater  l'arrêt  par  la  bile 
de  la  digestion  gastrique  artiHcielIe  dans  un  milieu  dont  l'aci- 
dité était  double  de  l'acidité  normale  du  suc  ga3trîque(8/1000°). 
Quant  à  la  seconde  explication,  à  savoir  que  la  bile  détermine 
l'entraînement  mécanique  de  la  pepsine  qui  serait  mêlée  au 
précipité  qui  se  forme  et  ainsi  rendue  inerte,  elle  a  été  sou- 
tenije  par  un  grand  nombre  d'auteurs.  Les  uns,  comme 
Burkart  {POiiger's  Archiv.,  1868  et  1869),  ont  prétendu  que 
le  mélange  de  bile  amenait  la  précipitation  de  l'acide  glyco- 
cholique  et  que  celui-ci  fixait  la  pepsine  ;  les  autres  ont  admis 
que  la  pepsine  était  fixée  et  annihilée  par  les  précipités  de 
matières  albuminoïdes  ou  de  mucus  précédemment  indiqués. 

Nous  n'avions  pas  à  nous  préoccuper  de  ces  discussions.  Il 
nous  suffit  de  retenir  le  fait  que  les  digestions  gastriques  arti- 
ficielles sont  incompatibles  avec  la  présence  de  la  bile.  Nous 
nous  sommes  demandé  s'il  en  était  de  même  pour  les  diges- 
tions naturelles.  On  connaît  assez  les  diiTcrences  de  ces  deux 
ordres  de  phénomènes.  Elles  tiennent,  entre  autres  causes,  à 
ce  que  dans  les  expériences  in  vitro  on  opère  sur  des  quan-  ■ 
tités  Tixes,  qui  ne  se  renouvellent  point,  tandis  que  dans 
l'estomac  la  même  cause  qui  annule  l'action  d'une  certaine 
«quantité  du  suc  digestîl  peut  accroître  sa  production  et  com- 
penser plus  qu'au  delà  l'obstacle  ainsi  créé. 

Aussi,  sans  entrer  dans  l'analyse  intime  des  phénomènes, 
nous  nous  sommes  proposé  de  savoir  seulement  si  l'introduc- 
tion de  la  bile  dans  l'estomac  d'un  animal  en  digestion  pro- 
voquait des  vomissements  ou  des  troubles  notables  dans  la 
digestion. 

C'est  à  cette  question  que  répondent  les  expériences  sui- 
vantes, dont  j'ai  brièvement  entretenu  la  Société  de  biologie 
en  1880  et  en  1883. 

A.  —  Expêrieoces  dingeslion  biliaire. 

Exp.  I.  —  Ud  cliiea  de  lO^'^iBOO,  adulte,  est  Boumis  depuis  liiiit 
jonra  à  uo  régime  alimeutaire  normal.  Lca  variotionB  de  poids  sont 
iasignifianteB.  Ij'animal  reçoit  une  pdtec  par  jour,  à  quatre  Iieures  du 
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s.  On  donne  A  ranimai,  une  heure  avant  le  rapos,  100  grammes  de 
bile  de  bœur.  L'inlroduction  a  lieu  au  moyen  de  la  sonde  (gastrique  ; 
elle  n'est  suivie  d'aucun  malaise  appréciable  :  l'animal  va,  vient,  ne 
présente  pas  de  nausées.  Une  heure  après  on  lui  donne  sa  pfltee  qu'il 
dévore  aussi  avidement  qu'à  l'ordinaire. 

On  répète  l'épreuve  pendant  seize  jours  avec  le  même  résultat. 
L'appétit  paratt  augmenté. 

b.  Dana  une  seconde  série,  l'ingestion  de  bile  a  lieu  une  heure  après 
le  repas,  pendant  que  l'estomac  est  rempli  d'aliments  et  que  la  diges- 
tion gastrique  est  en  pleine  activité.  La  pénétration  de  la  sonde,  avant 
toute  introduction  de  bile,  a  donné  lieu  deux  fois  à  des  régurgitations. 
Dans  ces  cas,  on  n'a  point  poursuivi  l'expéi'ience.  Dans  tous  les  autres 
eas,  lorsque  l'action  mécanique  de  la  sonde  n'a  produit  ancoue  réac- 
tion, 00  a  donné  la  bite.  Il  n'y  a  pas  eu  de  vomissements.  L'animal 
se  lèche  les  lèvres  au  momenl  où  l'on  retire  l'inatrument.  La  digestion 
ne  paratt  point  troublée.  La  consistance  des  excrémenla  reste  sensi- 
blement la  même.  L'animal  conserve  son  poids. 

c.  Dans  une  troisième  série  d'expériences,  on  rnpprochs  ou  l'on 
éloigne  le  moment  de  l'ingestion  de  bile  depuis  un  quart  d'heure  jus- 
qu'à trois  heures.  Mêmes  résultats. 

On  voit  ainsi  que  l'introducllun  de  la  bile,  soit  avant  le 
repas,  soit  aux  différents  temps  de  la  digestion  gastrique,  n'a 
exercé  aucun  trouble  appréciable,  ni  »ur  cette  digestion,  ni 
sur  la  santé  générale  de  l'animal. 

On  devait  se  demander  ce  qui  arriverait  si,  au  lieu  d'em- 
ployer des  doses  moyennes  de  bile  de  bœuf,  on  avait  recours 
à  des  doses  plus  élevées.  Dans  une  nouvelle  série  d'expé- 
riences, nous  avons  introduit  250  grammes  de  bile. 

Exf.  IL  —  Un  opère  sur  un  autre  animal  qui  a  été  mis  en  observa- 
tion pendant  quelques  jours  et  soumis  à  une  ration  normale.  Chienne 
peaant  9^e,200. 

a.  Une  heure  avant  le  repas,  on  introduit  par  la  sonde  S50  grammes 
de  bile  de  bcour  fraîche.  Pas  d'effet  appréciable  sur  l'appétit  ni  sur  la 
digestion.  Le  lendemain,  l'animal  regoit  la  mâme  quantité.  Le  soir, 
selles  diarrhéiques  assez  abondantes.  L'animal  a  perdu  un  peu  de  son 
poids.  Appétit  conservé. 

b.  Introdtidion  de  250  grammes  de  bile  une  heure  après  le  repas. 
Pas  de  vomissemenl.  Selles  malles  et  plus  obondantes  qu'a  l'ordinaire. 
On  laisse  reposer  l'animal.  On  reprend  l'essai  (rois  jours  après,  même 
résultat.  Dans  les  essais  ullérieurs,  on  a  observé  deux  fois  le  vomis- 
SL'ment  :  celui'^ci  semble  dû  è  l'excès  de  liquide  introduit,  plutôt  qu'aux 
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qaalilâa  de  ce  liquide.  En  efTot,  l'introduction  par  1b  sonde  d'une  égale 
quantité  (250  grammes)  d'eau  salée  à  7/1000  a  produit  un  résultat  ana- 

lopie. 

Ces  expériences  prouvent,  en  résumé,  que  si  les  quantités 
moyennes  de  bile  ne  paraissent  produire  aucun  effet  appré- 
ciable sur  la  digestion  gastrique,  les  quantités  considérables 
sont  dans  le  même  cas.  Seulement  ces  derniers  agissent  sur 
l'intestin  et  provoquent  un  effet  purgatif  plus  ou  moins  éner- 
gique. 

Les  essais  précédents  sont  passibles  d'une  objection  évi- 
dente. La  bile  que  l'on  fait  ingérer  au  chien  est  la  bile  de 
bœuf  :  elle  est  différente,  quant  à  sa  composition,  de  la  bile 
naturelle  de  cet  animal.  La  bile  de  chien  est  riche  en  taurocho- 
lates  ;  la  bile  de  bœuf,  au  contraire,  contient  surtout  du  glyco- 
cholate.  Il  était  donc  désirable  de  se  rapprocher  des  coadi- 
tions  normales  en  donnant  au  chien  la  bile  fournie  par  un 
animal  de  son  espèce.  C'est  ce  que  nous  avons  fait  en  recueil- 
lant la  bile  d'un  chien  à  fistule  biliaire  complète.  Celle-ci, 
administrée  à  un  autre  chien,  ou  au  chien  même  qui  l'avait 
fournie  n'a  pas  donné  de  résultats  différents  de  ceux  que 
nous  venons  de  rapporter.  La  quantité  de  bile  a  varié  de 
120  à  230  centimètres  cubes  pour  un  animal  de  14  kilos.  Il 
n'y  a  jamais  eu  de  vomissements  :  l'effet  purgatif  ou  diar- 
rhéique  a  été  douteux. 

B.  —  Expériences  chez  les  chiens  à  Sslale  gastrique. 

Il  importait  d'examiner  plus  attentivement  les  modifications 
que  pouvaient  subir  la  digestion  gastrique.  Les  essais  précé- 
dents nous  apprennent,  en  quelque  sorte,  l'innocuité  de  la 
pénétration  de  la  bile  dans  l'estomac,  mais  ils  ne  nous  ren- 
seignent point  sur  les  causes  de  cette  innocuité.  Il  faudrait  pré- 
lever, à  différentes  périodes,  des  portions  du  contenu  stoma- 
cal qui  a  été  mélangé  de  bile  et  suivre  les  modirications 
apportées  à  la  composition  du  bol  gastrique. 

L'examen  est  facile  chez  un  chien  porteur  de  Astule  gas- 
trique. L'animal  reçoit  une  ration  copieuse  de  viande  dé- 
graissée et  divisée  en  petits  fragments.  Od  introduit  à  diffé- 
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ronts  moments  de  la  digeslion  par  l'ouveplure  même  de  la 
canule  la  bile  de  bœuf  ou  de  chien.  On  examine  à  différentes 
époques  l'étal  du  contenu  stomacal  recueilli  en  ouvrant  la 
canule.  C'est  ainsi  qu'il  a  été  procédé  dans  l'expérience  sui- 
vante. 

Exe.  111.  —  Ud  chien  de  13''e,950  a  subi  l'opération  de  la  fistule  gas- 
trique un  mois  auparavant.  L'animal  est  complètemeat  rélabti  :  la 
canule  est  bien  fixe  ;  les  digestions  sont  l'ëgnlièrea. 

On  donne  a  l'animal  un  repas  de  500  grammes  de  viande  bouitlie, 
dégraissée.  Au  bout  d'une  heure,  on  introduit  par  la  oaoule  environ 
iOO  grammes  de  hile  de  bœuf.  L'animal  est  remis  en  liberté.  Un  quart 
d'beure  après,  on  recueille  une  petite  quantité  du  couteau  stomacal. 
On  nitre.  Le  liquide  est  légèrement  coloré  en  brun.  Il  est  maairesle- 
ment  ucide.  Il  contient  des  peptones.  Il  contient  aussi  de  la  pepsine; 
mis  à  l'étuve  avec  de  la  fibrine,  il  diiîèro  celle-ci  dans  les  conditions 
ordinaires. 

La  même  recherclie,  répétée  une  heure  plus  lard,  donne  un  liquide 
clair  qui  se  comporte,  à  tous  les  points  de  vue,  comme  le  précédent. 

II  résulte  de  cette  expérience,  qui  a  été  répétée  plusieurs 
fois  dans  des  conditions  un  peu  différentes,  que  l'effet  alcali- 
sant  de  la  bile  a  été  rapidement  compensé.  Il  s'est  produit 
une  quantité  de  suc  gastrique  suflisante  pour  rendre  bientôt 
au  liquide  sa  réaction  acide,  et,  par  conséquent,  la  digestion 
peptique  a  repris  très  facilement  son  cours  habituel. 

Ces  observations  sont  déjà  un  peu  anciennes,  ainsi  que  je 
l'ai  rappelé  (Soc.  de  biologie,  18  juin  1887).  Elles  ont  reçu 
une  forme  nouvelle  et  très  originale  de  la  part  d'un  physio- 
logiste, Ruggero  Oddi,  qui  les  a  reprises  et  confirmées  sous  la 
direction  du  professeur  A.  Marcacci,  à  Perouse.  (Azione  délia 
Bilo  sulla  digestioiie  gaslrica.  Perugia,  1887.) 

R.  Oddi  a  commencé  par  exécuter  des  expériences  entiè- 
rement analogues  à  celles  de  notre  première  série.  Il  a  injecté 
aune  chienne  de  15''',500,  au  moyen  de  la  sonde  œsopha- 
gienne, des  quantités  croissantes  de  bile  de  bœuf,  à  diffé- 
i-eiits  moments  de  la  digestion  :  tous  les  jours,  68  grammes 
pendant  quinze  jours,  puis  100  grammes  pendant  vingt-cinq 
jours.  Il  n'a  observé,  comme  moi,  ni  troubles  de  la  digestion, 
ni  vomissements,  ni  troubles  de  la  santé,  mais,  au  contraire. 
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une  augmentation  de  poids  de  l'animal  et  une  augmentation 
de  l'appétit.  Même  chose  avec  les  fortes  doses  {!2~2  grammes 
par  jour),  qu'il  fractionnait  de  manière  à  les  administrer  en 
quatre  reprises  :  effet  purgatif,  accroissement  de  poids. 

R.  Oddi  D'à  point  essayé  d'administrer  la  bile  de  chien  re- 
cueillie sur  un  autre  animal,  ni  utilisé  la  fistule  gastrique 
pour  l'examen  du  contenu  stomacal.  Il  a  employé  un  détour 
1res  jogénieux  pour  introduire  normalement  dans  l'estomac  la 
bile  même  de  l'animal.  Sur  le  conseil  de  son  maître  A.  Marcacci, 
il  a  pratiqué  une  lîstule  cbolécysto-slomacale.  L'écoulement 
de  la  bile  dans  le  duodénum  étant  empêché  par  l'oblitération 
du  Canal  cholédoque,  la  vésicule  biliaire  était  mise  en  rapport 
avec  un  point  de  la  petite  courbure  de  l'estomac  :  des  ligatures 
élaienl  posées  autour  de  l'ouverture  commune.  L'adhérence 
s'établit,  et  la  bile  se  déverse  régulièrement  dans  l'estomac, 
LaDimal  guérit,  et  il  est  mis  en  observation.  Sur  sept  tenta- 
tives, l'auteur  a  réussi  trois  fois  à  peu  près  complêlemcnt. 
Dans  l'expérience  III,  une  1res  petite  quantité  de  bile  conti- 
nuait à  s'écouler  dans  l'intestin  ;  dans  rexpéricnce  VII,  la 
canalisation  biliaire  se  rétablit  ;  dans  l'expérience  VI,  Oddi 
a  pratiqué  simultanément  la  fistule  cholécysto-stomacalo  cl  In 
Dstule  gastrique. 

Les  résultais  sont  entièremenl  confirmatifs  de  ceux  que 
nous  avions  indiqués  précédemment.  La  digestion  gastrique 
n'a  pas  été  troublée  par  l'intenention  de  la  bile  ;  l'animal  a 
manifesté  une  extrême  voracité.  Il  a  augmenté  de  poids.  Le 
contenu  de  l'eslomac  était  riche  en  peptones  non  précipitéufi 
par  la  bile. 

Mes  expériences,  confirmées  par  celles  de  R.  Oddi,  con- 
duisent donc  à  cette  conclusion  : 

Liniroduction  de  la  bile  dans  {estomac  ne  produit  ni 
vomissements  ni  troubles  gastriques  ;  elle  n'amùne  point 
la  précipitation  des  peptones  et  n'entrave  pas  la  fonction 
digestive  de  l'organe. 

I  1!,  —  BAle  d«  ta  Ule  et  dn  kuo  pancréatique  danii  l'abaorptloa 
des  KraliM«i(.  Flnlnle  eholéejato-lateatlMale. 

Depuis  les  travaux  de  Cl.  Bernard  sur  le  suc  pancréatique. 
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les  physiologistes  sont  d'accord  relativement  à  l'importance 
de  ce  liquide  pour  la  digestion  des  graisses.  On  discute  sur 
l'existence  ou  la  non-existence  d'un  ferment  émulsif  et  sapo- 
nificaleup;  on  discute  encore  sur  la  transformation  plus  .ou 
moins  profonde  de  la  matière  grasse,  émulsionnée  ou  saponi- 
fiée, et  sur  les  agents  de  cette  transformation.  Un  grand 
iiorobre  de  mémoires  ont  paru  sur  cette  question.  Je  les  ai 
analysés  ailleurs.  Il  me  sufîlt  ici  de  rappeler  que  le  fait  de 
l'influence  du  suc  pancréatique  sur  la  digestion  des  graisses 
ne  saurait  être  absolument  contesté. 

En  même  temps  que  l'action  du  suc  pancréatique  était 
mise  en  lumière,  l'action  de  la  bile  était  rendue  plus  problé- 
matique. 

Le  rôle  prééminent  du  suc  pancréatique  avait  été  mis  en 
évidence  par  des  essais  in  vitro  (digestions  artificielles)  et  par 
des  essais  in  vivo  (digestion  naturelle). 

Nous  laisserons  de  côté  la  première  catégorie  de  recherches 
pour  nous  occuper  exclusivement  des  digestions  naturelles. 

Pour  montrer  le  rôle  prépondérant  du  suc  pancréatique  à 
l'exclusion  de  la  bile,  Cl.  Bernard  avait  fourni  l'argument 
suivant  : 

On  sait  que,  chez  le  lapin,  le  canal  pancréatique  principal 
s'ouvre  dans  l'intestin  à  35  centimètres  plus  bas  que  le  (diolé- 
doque.  Dans  cet  intervalle,  les  aliments  sortant  de  l'estomac 
sont  uniquement  exposés  à  l'action  de  la  bile.  Or,  si  l'on  a 
réussi  à  mêler  de  la  graisse  à  ces  aliments,  on  constate  avec 
Cl.  Bernard  que,  dans  tout  ce  parcours,  la  graisse  n'est  pas 
émulsionnée,  pas  digérée,  et  on  fait  cette  constatation  en  re- 
marquant que  les  chyliféres  ne  sont  point  devenus  laiteux.  Ils 
ne  le  sont  que  plus  bas,  après  l'intervention  du  suc  pancréa- 
tique. 

Toutefois,  cette  observation  classique  est  sujette  à  deux 
objections  :  la  première,  c'est  que  le  champ  de  l'observation 
est  peu  étendu  ;  il  n'a  qu'une  longueur  de  35  centimètres  :  les 
aliments  gras  peuvent  n'y  séjourner  que  pendant  une  durée 
insuffisante  pour  recevoir  l'action  efficace  du  liquide  biliaire. 
Le  second  inconvénient,  moins  sérieux,  c'est  que  les  chyli- 
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^ns  da  lapin  n'olTrenl  pas  une  netteté  auiisi  grande  que  ceux 
d'autres  animaux,  tels  que  le  chien. 

Pour  ces  deux  raisons,  je  jugeai  qu'il  serait  intéressant 
de  faire  sur  le  chien  une  expérience  analogue  à  celle 
que  la  nature  a  réalisée  chez  le  lapin.  C'est  ainsi  que  je  fus 
conduit  à  exécuter  l'opération  de  la  fistule  cholécysto-intesti- 
nale. 

Fistule  cbolécysto-inleslinale.  —  Je  crois  être  le  premier 
à  avoir  essayé  cette  opération.  Je  l'ai  tentée  quatre  fois  en 
1S81  et  1883.  J'avais  échoué  les  quatre  fois  :  les  animaux 
étaient  morts  de  péritonite  avant  de  pouvoir  servir  à  aucune 
constatation.  La  raison  de  ces  échecs  était  facile  à  comprendre. 
Nous  n'employions  pas  encore,  à  cette  époque,  les  procédés 
d'antisepsie  rigoureux  qui  étaient  déjà  en  usage  dans  la  chi- 
rurgie humaine.  C'est  seulement  à  partir  de  1SS5  et  de  1886 
qae  ces  procédés  tutélaires  ont  pénétré  dans  nos  laboratoires. 
En  second  lieu,  je  ne  possédais  pas  un  manuel  opératoire 
convenable. 

J'ai  repris  ces  essais  en  1887,  cette  fois  avec  des  moyens 
appropriés  qui  m'ont  conduit  à  une  réussite  certaine.  Dans 
l'intervalle,  des  tentatives  analogues  avaient  eu  lieu.  Sans 
parler  de  celles  de  Harley  et  de  Gaston,  je  dois  mentionner 
spécialement  les  essais  de  Fr.  Colzi,  alors  assistant  de  la 
chaire  d'anatomie  pathologique  à  Florence.  Cet  expérimenta- 
teur a  pratiqué  l'opération  dans  un  but  d'étude  chirurgical. 
(La  Cbimrgia  operativa  saUe  vie  biliari.  Lo  Sperimentale. 
Florence,  mars,  avril,  mai  1886.)  Colzi  ouvrait  le  vésicule 
biliaire  dans  le  duodénum,  à  une  faible  distance  de  l'ouver- 
ture du  cholédoque.  Il  s'agissait  doncd'une  fistule  cholécysto- 
duodénale.  Une  seule  fois,  sur  six,  l'animal  a  survécu  au 
delà  de  trois  semaines.  Une  opération  dont  le  succès  est  si 
problématique  ne  saurait  évidemment  être  recommandée  chez 
l'homme.  R.  Oddi  a  eu  des  résultats  un  peu  meilleurs.  Le 
procédé  que  j'ai  recommandé  a  rendu  cette  opération  tout  à 
fait  bénigne.  L'échec  est  exceptionnel. 

L'opération  consiste  à  détourner  la  bile  de  sa  voie  natu- 
relle et  à  la  faire  écouler  au  milieu  de  l'intestin  grôle,  au  lieu 


by  Google 


824  A,    DA8TBE. 

de  In  laisser  déboucher  à  ronginc  de  ce  canal  dans  le  duo- 
dénum. 

On  ouvre  l'abdomen  à  la  partie  supérieure  de  la  ligne 
blanche,  en  observant  toutes  tes  conditions  de  l'antisepsie, 
On  se  débarrasse  de  l'épiploon  que  l'on  lie  en  deux  masses 
et  que  l'on  sectionne.  On  a  eu  soin  de  choisir  des  animaux 
jeunes  et  de  recourir  u  la  méthode  mixte  d'anesthésie,  atro- 
pine-morphine et  chloroforme. 

On  recherche  le  canal  cholédoque  et  on  y  pose  deux  liga- 
tures à  la  dislance  de  I',5  ou  'i  centimètres.  La  portion  inter- 
médiaire est  réséquée. 

Au  moyen  des  pinces  de  Péan,  on  saisit  la  vésicule  biliaire 
près  de  son  sommet,  et  on  la  ponctionne  au  moyen  d'un  tube 
trocarl.  On  n'a  pas  n  s'inquiéter  si,  malgré  ces  précautions, 
une  partie  de  la  bile  se  déverse  dans  le  péritoine.  Cette  intro- 
duction de  la  bile,  dans  cette  opération  comme  dans  l'opéra- 
Uon  de  la  fistule  biliaire,  s'est  toujours  montrée  sans  inconvé- 
nient. J'ose  dire,  contrairement  à  la  plupart  des  expérimeo- 
tateurs,  que  cet  accident  ne  présente  absolument  aucun 
danger.  Tous  les  dangers  de  la  péritonite  viennent  de  l'intestin 
et  non  de  la  vésicule  biliaire. 

On  introduit  dans  l'ouverture  faite  par  le  trocart,  après 
l'avoir  retiré,  un  étiii-tiileur,  présentant  une  rainure  sur  la- 
quelle on  lie  la  vésicule.  Il  s'agit  ici  d'un  temps  essentiel  de 
l'opération.  Cet  étui-tuteur  est  un  simple  tube  de  maca- 
roni de  petit  calibre.  On  l'a  préparé  en  le  plongeant  à  plu- 
sieurs reprises  dans  du  collodion,  de  manière  à  le  rendre  im- 
perméable pour  quelque  temps  aux  liquides  intestinal  et 
biliaire. 

Les  choses  étant  amenées  à  ce  point,  on  tire  l'anse  intes- 
tinale et  on  y  pratique  une  ouverture.  Cette  ouverture  doit 
être  très  oblique  ;  elle  est  faite  au  moyen  du  thermocautère 
Paquelin.  On  introduit  dans  ce  canal  oblique  l'étui-tuteur 
avec  la  vésicule  qui  y  est  liée,  de  manière  que  son  extrémité 
vienne  faire  saillie  dans  la  cavité  de  l'intestin.  On  l'assujettit 
au  moyen  de  trois  ligatures  qui  affrontent  la  séreuse  intes- 
tinale et  celle  de  la  vésicule,  et  l'on  remet  les  choses  en 
place. 
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Les  suites  sont  simples.  L'animal  guérit  très  rapidement 
et  sans  incident. 

Le  16  juillet  1887,  j'ai  présenté  à  la  Société  de  biologie 
deux  animaux  qui  avaient  été  opérés  de  cette  façon.  Dès  le 
lendemain  de  l'opération,  ils  se  levaient  et  marchaient  sans 
manifester  de  trouble  notable.  Au  bout  de  quelque  temps,  la 
plaie  abdominale  était  cicatrisée  par  première  intention.  Pen- 
dant quelques  jours,  chez  l'un  d'eux,  l'écoulement  de  la  bile 
dans  l'intestin  avait  présenté  des  irrégularités:  les  excré- 
ments étaient  alternativement  colorés  et  plus  clairs  ;  mais  il 
n'y  avait  pas  eu  d'ictère  appréciable.  Le  cours  normal  de  la 
bile  s'établit  bientôt  par  la  voie  nouvelle.  Les  urines  étaient 
claires.  Les  animaux  n'avaient  point  cessé  d'aller,  de  venir, 
de  jouer  et  de  s'alimenter  avec  appétit. 

Ces  expériences  avaient  un  double  but  ;  le  premier  était, 
pour  ainsi  dire,  purement  opératoire.  Je  voulais  m'assurer 
s'il  était  possible  de  réussir  habituellement  dans  des  tentatives 
ou  j'avais  échoué  quelques  années  auparavant.  Le  succès  a 
été  non  seulement  possible,  mais  facile.  Je  n'ai  pas  éprouvé 
d'échec.  J'attribue  ce  résultat  à  la  manière  de  faire,  et  parti- 
culièremenl  à  la  direction  oblique  de  l'ouverture  intestinale, 
aiasi  qu'à  l'emploi  de  l'étui-tuteur.  Ce  dernier  assure  évidem- 
ment l'aiTronteraent  de  la  vésicule  et  de  l'intestin,  favorise 
l'adhérence  rapide  des  parties,  maintient  la  communication 
libre  entre  les  deux  cavités  et  permet  l'écoulement  de  la  bile. 
Puis,  lentement,  au  bout  de  dix-huit  à  trente-six  heures,  le 
tabe  de  macaroni  s'imbibe,  se  ramollit  et  est  entraîné  dans 
l'intestin  après  avoir  rempli  son  office. 

Le  second  but  que  je  me  proposais,  le  but  principal,  était 
de  faire  serN-ir  ces  animaux  a  une  recherche  sur  l'absorption 
des  graisses.  L'expérience  de  la  fistule  cholécyslo-intestinale 
est,  en  effet,  chez  le  chien,  la  contre-partie  de  celle  que  la 
nature  a  réalisée  chez  le  lapin.  Les  deux  canaux  de  la  bile  et 
du  suc  pancréatique  s'ouvrent  maintenant  en  des  points  éloi- 
gnés l'un  de  l'autre  ;  la  condition  est  inverse  pourtant,  en  ce 
que  c'est  ici  le  canal  pancréatique  qui  s'ouvre  le  plus  près  de 
l'estoinac,  dans  le  duodénum,  tandis  que  le  conduit  biliaire 
débouche  fort  loindu  premier  dans  l'intestin  grêle,  h  OO  cen- 
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timètres  ou  à  1",S0.  Il  en  résulte  que,  chez  nos  chiens  opérés, 
les  aliments,  et  les  graisses  en  particulier,  sont  exposés  sur 
tout  ce  long  parcours,  entre  l'ampoule  de  Vater  et  l'abouche- 
ment de  la  vésicule  dans  l'intestin,  à.  l'action  isolée  du  suc 
pancréatique  ;  au  delà  ils  sont  soumis  à  l'action  combinée  du 
suc  pancréatique  et  de  la  bile.  De  là  le  moyen,  en  rappro- 
chant mon  expérience  de  celle  de  Cl.  Bernard,  d'acquérir 
quelques  renseignements  sur  le  rôle  des  deux  sucs  par  rapport 
à  l'émulsion  des  graisses. 
Voici  maintenant  les  résultats  : 

£xp.  I.  —  Chian  jeune,  griffon,  noir.  Poids,  1  kilogrammes.  L'ani- 
mal est  opéré  le  17  juin  1881  :  résection  de  l'épiploon.  Fistale  cholé- 


cyelo-inteatiaBle.  I^  résecliOD  dn  cholédoque  est  laite  ullérieu rament. 
L'animal  est  nourri  au  lait  jusqu'au  4  juillet.  A  partir  de  cette  date, 
il  est  mis  au  régime  de  la  viande.  Les  excréments  aont  colorés  en  bleu 
ardoise  ou  gris  de  Ter.  La  santé  est  bonne  :  l'animal  a  un  peu  maigri 
et  perdu  de  son  poids.  11  le  regagae  bientAt.  Le  15  juillet,  il  pesait 
6  kilogcammes  ;  le  i"  septembre,  S^.âOO  ;  le  18  octobre,  6*(,500. 
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On  jngfl  inntile  de  prolonger  plus  longtemps  l'ettente.  Le  19  octobre, 
an  aaeriHe  l'animal,  &  trois  heurea  de  l'aprèB-midi,  par  section  du 
bulbe,  après  lui  avoir  donnd,  k  onze  heures  et  demie,  une  pStée  abon- 
dante, composée  de  graisse,  viande  et  pain. 

On  ouvre  rapidement  l'abdomen.  Oa  constate  les  faits  saivants  : 

Les  chylifërea  sont  transparents  dana  tonte  l'étendne  de  l'infeatin 
grêle,  entre  le  pylore  et  l'abouchement  de  la  vésicule  biliaire.  Cette 
pirlie,  ainsi  que  l'estomao,  contient  pourtant  encore  des  matières  ali- 
neDlaîres. 

Les  chylifèrea  sont  laeteBcents  après  l'aboucliement  de  la  vésicule, 
)  partir  de  16  centimètres  au-dessous  de  la  fistule. 

L'examen  néoropsique  a  permis  de  constater  les  faits  anivants: 
la  Astule  était  faite  à  1°>,9S  en  aval  de  l'ampoule  de  Vater,  A  l',66  en 
«inoni  du  ocecum,  c'est-à-dire  à  peu  près  au  milieu  de  l'intestin  grêle. 
11  existe  quelques  adhérences  faciles  è  rompre  entre  le  lobe  antérieur 
lia  foie  et  la  Âice  antérieure  du  pylore  ;  de  même  quelques  adhérences 
légères  entre  l'anse  intestinale,  où  s'ouvre  la  vésicule  et  les  lobes 
Toieins  du  foie.  La  vésicule  a  conservé  ses  dimensions  ;  elle  ne  oon- 
tieat  que  de  la  bile.  Le  partie  inférieure  du  canal  cholédoque,  au  point 
DU  a  été  faite  la  réeection,  est  dilatée  en  ampoule. 

Ia  fistule  elle-même  est  oblique  :  le  revêtement  interne  de  la  v^sî- 
cnle  se  continue  avec  la  muqueuse  intestinale  sans  contraste  tranché. 

Nons  avons  conservé  la  pièce  auatomique,  en  la  bourrant  de  coton 
iodoformé  :  elle  a  été  présentée  au  Congrès  de  BSle  en  1889.  Nous  en 
doDDOns  ici  le  dessin. 

Nous  donnerons  le  protocole  abrégé  d'une  seconde  expé  - 
rienco  dont  les  résultats  concordent  avec  les  précédents  dans 
leur  partie  essentielle. 

Eip.  II.  —  Jeune  chien  de  chasBe  à  poil  ras.  Poids,  7^,400. 

L'animal  est  opéré  le  98  juin  1S87.  On  laisse  l'èpiploon.  On  résèque 
le  canal  cholédoque  et  on  pratique  l'opératian  suivant  le  mode  indiqué 
précédemment.  L'animal  est  traité  comme  la  précédent.  Pas  d'incidents. 
Le  cours  de  la  bile  s'établit  immédiatement  du  foie  dana  l'intestin, 
par  la  fiatule.  L'animal  est  vorace  :  il  se  porta  bien  et  conserve  sa 
TJTBcité.  Il  est  montré  aux  membres  de  la  Société  de  biologie  U 
16  joUlet. 

Il  auréole  de  poids.  Le  18  juillet  aon  poids  est  de  8^,600.  Le 
I*  septembre  9S500;  le  il  novembre  10  kilogrammes. 

Le  chien  est  sacrifié  le  âS  novembre,  après  avoir  roQU,  trois  heures 
laparavaDl,  une  pAtée  copieuse  de  viande,  graisse,  pain. 

Oa  constate  que,  depuis  l'ampoule  de  Vater  jusqu'à  la  fistule,  les 
cb^lifères  aoet  transparanle.  On  n'y  aperçoit  point  de  graisse  digérée, 
émulsionnée.  Chez  un  chien  témoin  non  opéré,  aussi  semblable  que 
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possible  ao  précèdent  et  nourri  de  la  mftme  manière,  on  observe  aa 
contraire  que  les  chylirères  sont  1res  fortement  injecléa  de  mnlière 
laiteuse  à  15  ceuiimèlres  de  l'ampoule  de  Vater. 

Chez  le  chien  à  fletule  cb  olé  cy  si  o- intestin  al  a,  an  contraire,  c'est 
seulement  à  SE  centimètres  en  aval  de  la  fistule  que  L'injection  des 
chylifères  commence  et  que  le  lactescence  est  complète,  fces  aides  et 
les  préparateurs  sont  frappée  de  la  netteté  du  spectacle. 

L'autopsie  a  montré  que  la  fistule  a  été  pratiquée  cette  fois  à  60  cen- 
limètres  du  pylore.  Il  y  a  des  adhërencea  légères  entre  l'anse  intesli- 
nale  mise  en  rapport  avec  lo  foie  et  les  lobes  voisins.  La  pièce  est 
présentée  à  la  Société  de  biologie  le  17  décembre  18S7.  1..B  vésicule 
biliaire  a  conservé  à  peu  près  ses  dimensions  normales  ;  seulement 
elle  communique  avec  l'intestin  par  deux  ouvertures  voisines  :  l'une, 
en  forme  de  fente  assez  longue,  de  1  millimètres;  l'autre,  arrondie, 
circulaire  de  3  millimètres  de  diamètre.  II  s'est  fail  évidemment  au 
travail  de  mortification  et  de  réparation  qui  a  donné  naissance  i  ces 
deux  ouvertures,  au  lieu  de  l'ouverture  unique  faite  par  l'opération. 
11  y  a  transition  insensible  entre  la  muqueuse  intestinale  et  le  revête- 
ment interne  de  la  vésicule.  Dans  celle-ci,  on  ti-Ouve  un  petit  calcul 
fuaiforme  formé  de  couches  concentriques  déposées  autour  d'un  fétu 
de  paille  qui  avait  pénétré  récemment  de  l'intestin  daus  la  vésicule. 
Le  reste  est  normal. 

D'nulres  expériences  de  ce  genre  ont  été  répétées  à  plusieurs 
reprises  depuis  celles  dont  nous  venons  de  donner  le  récit. 
L'opération  a  toujours  été  exécutée  de  la  mêmE  manière; 
emploi  du  lubo  de  macaroni  collodioné ,  incision  très  oblique 
de  l'intestin  ;  nous  avons  soin  de  laisser  l'animal  à  jeun  trenle- 
six  heures  avant  l'expérience  et  de  ne  lui  fournir  qu'une 
petite  quantité  d'eau  pendant  les  trois  jours  qui  suivent.  Pour 
que  les  résultais  soient  nets,  il  est  bon  de  ne  pas  donner  de 
lait  à  t'noiraal  dans  sa  dernière  pâtée.  Il  ne  fautpas  employer 
une  matière  grasse  déjà  émulsionnée. 

Dans  une  obser\'ation  pratiquée  le  19  juin  1889,  il  n'a  pas 
été  nécessaire  de  sacrifier  l'ajiimal.  On  l'a  anesthésié  quatre 
lieures  après  lui  avoir  injecté  dans  l'eslomac  une  bouillie  de 
farine,  de  graisse  et  d'eau  :  on  a  ouvert  la  paroi  abdominale, 
et  on  l'a  refermée  après  avoir  examiné  l'état  des  chylifères. 
La  fistule  cholécysto-inteslinale  avait  été  faite  à  150  centi- 
mètres du  pylore,  à  130  du  cœcum.  Depuis  le  pylore  jusqu'à 
15  centimètres  en  avant  de  la  fistule,  c'est-à-dire  sur  une 
espace  do  135  centimètres  les  chylifères  sont  gorgés  d'un  li- 
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quide  absolument  incolore  et  transparent  :  à  15  centimètres 
en  amont  de  la  fistule,  jusqu'à  80  centimètres  en  aval,  ces 
vaisseaux  sont  tout  à  fait  opaques,  remplis  d'un  liquide  épais 
et  laiteux  ;  dans  l'éteiidue  des  40  derniers  centimètres  de 
l'intestin  grêle  les  chylifêres  redeviennent  transparents. 
Depuis  l'estomac  jusqu'au  csBCum,  le  tube  digestif  renfermait 
(tes  matières  alimcataires. 

Conclusions.  —  Il  résulte  de  ces  fails,  si  nous  voulons  en 
généraliser  la  signincation,  que  la  présence  de  la  bile  est 
indispensable  à  la  laclescence  des  chylifêres,  ou  tout  au  moins 
qu'elle  y  joue  le  rôle  principal.  Le  suc  pancréatique  seul  ne 
déterminerait  pas  cette  laclescence.  On  considère  celle-ci 
coimne  la  conséquence  de  l'émulsion  des  matières  grasses. 
S'il  en  est  bien  ainsi,  si  véritablement  l'opacité  et  la  blancheur 
lactée  des  chylifêres  traduisent  le  fait  de  l'émulsion  des 
graisses,  on  devra  dire  que,  chez  le  vivant,  le  suc  pancréoliquc 
seul  est  peu  capable  d'émulsionner  les  graisses;  ce  rôle 
revient  à  la  bile.  Si  l'observation  de  Cl.  Bernard  sur  le  lapin 
semble  indiquer  que  la  bile  seule  est  impuissante,  chez  le 
vivant,  à  digérer  les  corps  gras,  d'un  autre  côté,  mes  expé- 
riences apprennent  que  le  suc  pancréatique  seul  est  tout  aussi 
impuissant  à  les  émulsionner.  Les  deux  sucs  du  pancréas  et 
du  foie    auraient  chacun  leur  rôle  dans  l'absorption    des 


l  m.  —  V^pIUmiIob  «h  Mojen  i»  la  latale  hlltalrc. 

J'ai  tenté  un  dernier  moyen  de  vérifier  ces  fails,  relatifs 
à  l'impuissance  du  suc  pancréatique  pour  l'émulsion  dos 
graisses.  Il  suffit  d'examiner  ce  qui' se  passe  chez  les  animaux 
porteurs  d'une  fistule  biliaire  complète.  La  bile  s'écoulant 
tout  entière  au  dehors,  les  matières  grasses  sont,  chez  les 
animaux,  soumises  â  la  seule  action  du  suc  pancréatique. 
H  y  a  à  se  demander  quel  est  chez  eux  l'élat  des  chyli- 
fêres après  un  repas  de  graisses. 

Pour  cela,  ayant  pratiqué  l'opération  delà  listule  biliaire 
complète  sur  un  assez  grand  nombre  de  chiens,  j'en  ai  sacrifié 
trois  pour  résoudre  cette  question.    On   introduisait  dans 
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l'estomac  de  raoïmal  la  pâtée  de  farine ,  graisse  et  eau,  puis 
OD  le  tuait  trois  heures  après  par  piqûre  du  bulbe. 
Voici  l'une  de  ces  observations  : 

Exp.  I.  —  Petit  chien  pesant  5>-,400.  — On  pratique,  le  10  mars  1888, 
ropération  de  ta  Ûslule  biliaire.  Le  39  mars  on  lui  injecte  dans  t'es- 
tonuc  un  mélange  A  40*,  contenant  160  grammes  de  anif  et  400  grainroes 
de  bouillie.  Trois  heures  plus  tard  on  la  tue  par  éleotriaation  do 
cœur. 

Les  ohylifères  sont  gonflés;  mais  te  liquide  qui  les  remplit  est 
iucotore. 

L'expérience  a  été  simplifiée  dans  le  cas  suivant  : 

Exp.  II.  —  Petite  chienne  pesant  4  kilogrammes.  Le  19  juin  1889, 
on  lie  le  canal  cholédoque.  Le  31  juin ,  il  neuf  heures  du  malin,  on 
injecte  dans  restomac  une  bouillie  de  300  grammes  d'eau,  100  grammes 
de  suif  fin,  100  grammes  de  farine.  Quatre  heures  plus  lard,  l'animal 
est  sacrifié.  Le  duodénum  et  la  première  partie  de  l'intealin  grêle 
présentent  des  chylifères  peu  gcnllés  et  tranaparenta  :  dans  les  deoi 
tiers  inférieurs,  les  chylifères  sont  modérémsat  gorgés  d'un  liquide 
légèrement  trouble,  très  différent  dn  contanu  crémeux  dee  chylifères 
du  chien  normal. 

Si  l'on  fournit  à  l'animal,  porteur  de  la  fistule  biliaire,  une 
graisse  déjà  émulsionnée,  de  la  crème  de  lait  ou  du  lait,  la 
digestion  et  ta  pénétration  se  font  fort  bien  en  l'absence  de  la 
bile.  Dans  une  expérience  que  j'ai  communiquée  à  l'Aca- 
démie (16  janvier  1888),  j'ai  trouvé  les  chylifères  blancs, 
lactescents  depuis  l'estomac  jusqu'au  milieu  du  gros  intestin. 
Mais  cotte  absorption  différait  de  celle  qui  s'exécute  sous 
l'inlluencc  do  la  bile  par  les  traits  suivanis  :  1°  la  citerne  de 
Pecquet  était  remplie  d'une  masse  blanche,  presque  concrète  ; 
2"  les  chylifères  étaient  fdiformes,  presque  durs,  cohérents  ; 
3°  on  apercevait  le  spectacle  rare  de  nodosités  très  nettes 
disposées  sur  le  trajet  des  chylifères,  de  centimètre  en  centi- 
mètre, correspondant  hux  valvule.^  de  ces  vaisseaux,  et  témoi- 
gnant par  leur  distension  de  la  diflicullé  avec  laquelle  est 
mise  on  mouvement  cette  masse  graisseuse  particulière. 
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RECHERCHES 

L'ACTION    DU    LAB   ET   LA   COAGULATION    DU    LAIT 

DAHS  l'estomac   BT  AILLEURS 

Par  MM. 
■  AUmiCI    ARTHUS  ET  C.    PABta 

Docteur  an  mÉdeciDa. 


(Travail  du  labortloire  d«  physiologie  de  la  Borbonue.) 


On  a  cru  pendant  longtemps  que  la  coagulation  du  lait  sous 
l'influence  du  suc  gastrique,  soit  dans  l'estomac,  soit  en  de- 
hors de  l'organisme,  était  due  à  la  présence  d'un  acide,  tantôt 
de  l'acide  chlorhydrique  existant  normalement  dans  le  suc 
gastrique,  tantôt  de  l'acide  lecti([ue  résultant  de  la  transfor- 
mation du  sucre  de  lait.  Selmi  d'abord,  Heintz  ensuite,  et 
enfin  Hammarsten  (Jahresbericblc  der  Thierchemie,  1872, 
p,  118)  et  Al.  Schmidt  (Jahresb.  d.  Thierch.,  1871,  p.  154) 
ont  montré  que  cette  coagulation  pouvait  s'accomplir  en  milieu 
neutre,  sans  que  la  réaction  du  liquide  devînt  acide,  et  dans 
du  lait  complètement  débarrassé  du  sucre  de  lait. 

Le  coagulum  obtenu  par  la  muqueuse  gastrique,  spéciale- 
ment par  celle  du  veau,  diiîère  essentiellement  du  coagulum 
produit  par  les  acides  (Hermann's,  Handbuch  dcr  Physiologie, 
Toi.  V,  2'  partie,  p.  53.  Maly)  :  le  premier  grumeleux,  facile- 
ment soluble  dans  les  solutions  alcalines  ou  acides  étendues, 
ne  renferme  plus  de  matières  minérales  après  un  lavage  suf- 
fisamment prolongé  ;  le  second  massif»  beaucoup  moins  soluble 
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que  le  précédent  dans  les  solutions  alcalines  ou  acides  éten- 
dues, ne  peut  jamais  être  débarrassé  complètement  des  ma- 
tières minérales,  et  sa  teneur  en  CaO  et  en  P^O*  est  sensible- 
ment constante.  [H&uuarstën,  Om  det  Kemiska  forloppet  vid 
Kascinels  Koaguletîon  medlope({//>5a/.-(  làkarctôrBoings  fôr- 
banâlinger,  vol.  IX,  p.  363-45!3).l 

Le  coagulum  des  acides  est  encore  de  la  caséine;  celui  de 
la  caillette  est  du  caséum. 

Haramarsten  le  premier  a  montré  que  l'aclion  coagulante 
de  la  muqueuse  du  veau  est  due  à  un  ferment  soluble  capable 
d'agir  en  milieu  neutre  ou  même  très  faiblement  alcalin,  cod- 
Irairement  à  la  pepsine  dont  l'action,  faiblement  coagulante, 
d'ailleurs,  ne  s'exerce  que  dans  un  milieu  acide.  Du  reste,  on 
peut  débarrasser  le  suc  gastrique  ou  les  macérations  de  mu- 
queuse de  toute  leur  pepsine  sans  leur  faire  perdre  leurs  pro- 
priétés coagulantes.  Hammarsten  a  désigné  ce  ferment  sous 
le  nom  de  lab  (Hammarsten,  Jahrcsber.  der  Tliierchemie, 
1872,  p.  118;  1874,  p.  135;  1877,  p.  \m.  —  Zar  Kcnntniss 
des  Caseins  uiid  der  Wirkung  des  Labfennenles.  Upsala, 
1877),  C'est  la  présure  des  auteurs  français.  L'un  de  nous 
l'avait  appelé  pexinc  (du  mot  iri^k,  coagulation)  dans  sa  thèse 
inaugurale.  [Pages,  Recherches  sur  la  pexine  {thèse  de  doc- 
torat on  médecine,  1888).] 

Après  avoir  préparé  une  caséine  aussi  pure  que  possible, 
c'est-à-dire  débarrassée  du  sucre,  des  matières  grasses  et  des 
sels  du  lait  ;  après  avoir  démontré  que  cette  caséine  a  les  mêmes 
réactions,  les  mêmes  dissolvants  que  celle  du  lail,  Hammar- 
sten a  vu  que  ce  corps,  non  précipilable  par  le  lab,  se  coagule 
si  l'on  ajoute  à  ses  solutions  du  phosphate  de  chaux.  Le  coa- 
gulum ainsi  formé  est  le  môme  que  celui  qu'on  obtient  en  fai- 
sant agir  le  lab  sur  le  lait.  Donc,  dans  les  liqueurs  privées  de 
sels  calci((ues,  la  caséine  n'est  pas  précipitée,  mais  elle  est 
modifiée  par  le  ferment  coagulant. 

Les  réactions  des  albuminoïdes  pouvant  varier  beaucoup 
avec  les  corps  qui  les  accompagnent,  nous  avons  pensé  qu'il 
était  nécessaire  de  reprendre  celle  élude  sur  le  lait  lui-même. 
Nous  avons  pu  dissocier  complètement  les  deux  phénomènes 
essentiels  de  In  coagulation  du  lait,  ce  qui  nous  a  permis 
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d'étudier  séparément  la  transformation  chimique  de  ta  caséine, 
et  la  précipitation,  sous  l'influence  des  sels  de  chaux,  de  la 
caséine  transformée. 

Nos  recherches  ont  été  faites  avec  du  lait  de  vache;  mais 
nous  nous  sommes  assurés  que  le  lait  de  chèvre  présente,  au 
point  de  vue  qui  nous  occupe,  les  mêmes  propriétés  que  le 
précédent. 

Nous  obtenons  les  solutions  de  lab  en  dissolvant  dans  l'eau 
distillée  les  Kàsehb-Tabletlen  de  Hansen. 

I 

Dissociation  des  deux  phénomènes  essentiels 

de  la  coagulation  du  lait. 

Il  faut  rappeler  la  remarquable  expérience  qui  permit  à 
Hanunarsten  de  démontrer  que  le  lab  transforme  seulement 
la  caséine  et  ne  Joue  aucun  râle  dans  sa  précipitation  consi- 
dérée jusqu'à  lui  comme  le  résultat  fondamental,  unique  de 
l'action  de  ce  ferment. 

Des  quantités  égales  a  et  i>  d'une  solution  de  caséine,  ayant 
reçu,  la  première  du  lab  naturel,  la  seconde  du  lab  bouiUi, 
sont  maintenues  à  40°  pendant  un  certain  temps,  puis  poKées 
à  l'ébullition.  Les  deux  liquides  sont  ensuite  soumis  à  l'action 
du  phosphate  de  chaux  qui  coagule  a  et  n'exerce  aucune 
action  sur  b. 

De  là  cette  conclusion  que  la  caséine  soumise  à  l'influence 
du  lab  s'est  modifiée  de  façon  à  devenir  précipitable  par  de 
faibles  quantités  de  phosphate  de  chaux. 

En  opérant  sur  des  solutions  de  caséine,  Hammarsten  ne 
pouvait  manifester  plus  complètement  la  transformation  de  la 
caséine,  encore  moins  pouvait-il  isoler  cette  nouvelle  substance. 
En  outre,  on  pouvait  objecter  que  le  labferment  n'agirait  pas 
sur  le  lait  de  la  môme  façon  que  sur  les  solutions  de  caséine. 

Pour  lever  cette  objection,  pour  manifester  plus  complète- 
ment la  modiOcation  ou  les  modirications  successives  de  la 
caséine,  il  était  indispensable  d'opérer  sur  le  lait  lui-môme, 
c'est-à-dire  de  dissocier  dans  ce  liquide,  soumis  à  l'action  du 
lab,  l'action  du  ferment  et  la  formation  du  caséura. 
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Nous  sommes  arrivés  a  ce  résultat  de  deux  façons  :  tantôt 
nous  produisons  par  addition  au  lait  d'oxalate  neutre  de  po- 
tasse un  liquide  transformable  et  incoagulable;  tantôt  nous 
soumettons  à  l'ébullitton  le  lait  traité  par  le  lab  à  un  moment 
plus  ou  moins  rapproché  de  celui  où  la  coagulation  doit  se 
produire. 

H 
Transformations  chimiques  du  lait  par  le  lab. 

a.  Étude  du  lait  oxalaté,  transformable  et  incoagulable 
(expérience  fondamentale).  —On  préparc  les  deux  mélanges 
suivants  : 

a.  Lait 100« 

Oxalate.neulre  de  polasse  à  t/iOO' 5 

Lah  à  i/i^Q' 4 

p.  Lail iOO« 

Oxalale  neutre  de  potasse  îi  l/iOC 5 

Eau -i 

(Le  lab  à  1/2o0°  est  une  solution  d'une  pastille  do  Hansen 
dans  250  centimètres  cubes  d'eau).  Ces  mélanges  sont  main- 
tenus à  38°  pendant  quarante  minutes.  On  les  fait  bouillir, 
et  on  constate  que  a  coagule  abondamment,  tandis  que  p  ne 
présente  pas  de  trace  de  coagulation. 

D'autre  part,  si  on  ajoute  à  ces  deux  mélanges  8  centimè- 
tres cubes ,d'unc  solution  de  chlorure  de  calcium  capable  de 
précipiter  exactement,  à  volumes  égaux,  la  solution  d'oxa- 
late de  potasse,  il  se  produit  un  coagulum  abondant  dans  i, 
rien  dans  p. 

Un  lait  témoin,  non  oxalaté,  reçoit  comme  les  précédents 
8  centimètres  cubes  de  la  solution  calcique,  et  ne  coagule  pas. 

Du  reste,  on  peut  précipiter  le  lait  oxalaté  a  en  lui  rendant 
sa  teneur  primitive  en  sels  de  chaux,  c'est-k-dire  en  ajoutant 
5  centimètres  cubes  de  la  solution  de  chlorure  de  calcium. 

Si  l'on  fait  agir  la  chaleur  d'ébuUilion  sur  des  mélanges  sem- 
blables à  a  à  intervalles  de  temps  égaux,  de  cinq  minutes  en 
cinq  minutes  par  exemple,  on  voit  le  coagulum  augmenter, 
tandis  que  le  sérum  obtenu  par  flltration  du  lait  précipité 
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devient  de  plus  en  plus  Iransparent.  Dans  l'expérience  pré- 
cédente, la  chaleur  ne  donne  un  précipité  qu'après  quinze 
minutes  d'action  du  lab  ;  le  coagulum  est  alors  Un,  grenu  et 
se  montre  seulement  à  la  température  d'ébuUition.  Au  bout 
de  vingt  minutes  le  précipité  est  plus  abondant,  floconneux;  il 
augmente  progressivement  jusqu'à  la  quarantième  minute  en- 
viron, et  le  dernier  sérum  obtenu  est  tout  à  fait  transparent. 

II  est  à  remarquer  que  lorsque  l'action  du  ferment  n'a  pas 
clé  de  longue  durée,  la  coagulation  du  lait  oxalaté  n'a  lieu 
que  vers  95-100°.  Mais  pour  une  action  prolongée  du  lab,  il 
y  a  deux  précipitations  très  distinctes  et  physiquement  dis- 
semblables :  l'une  épaisse,  compacte,  se  produisant  vers 
60-70*;  l'autre  légère,  floconneuse,  se  montrant  seulement 
vers  95-100°. 

Cette  modification  du  lait  n'est  pas  due  à  l'action  de  l'oxa- 
late  de  potasse,  puisqu'elle  se  produit  également  dans  le  lait 
naturel,  ainsi  que  nous  le  verrons  bientôt. 

Le  fluorure  de  potassium  peut  remplacer  l'oxalate  de 
potasse  en  précipitant  les  sels  de  chaux;  mais  son  action 
semble  moins  certaine  que  celle  de  l'oxalate,  qui  nous  paraît 
être  l'agent  le  plus  sûr  de  la  décalcification  du  lait. 

En  résumé,  h  lait  oxalaté  ou  dccalciûé  est  transformé  par 
le  lab  ;  il  devient  précipitable  par  la  chaleur  et  par  de  faibles 
quantités  de  chlorure  de  calcium. 

b.  Élude  du  lait  naturel.  —  Du  lait  naturel  étant  traité  par 
de  faibles  quantités  de  lab,  de  façon  que  ta  coagulation  se 
fasse  tardivement,  si  on  en  soumet  de  temps  en  temps  une 
partie  à  l'ébuUition,  on  voit  se  produire  un  précipité  d'autant 
plus  abondant  que  l'action  du  lab  a  été  plus  prolongée. 

De  même,  lorsqu'on  approche  du  moment  de  la  coagulation, 
ce  lait  naturel  précipite  par  des  quantités  de  chlorure  de  cal- 
cium incapables  de  précipiter  le  même  lait  non  soumis  à 
l'action  du  lab. 

Comme  pour  le  lait  oxalaté,  l'action  prolongée  du  lab  per- 
met d'obtenir  deux  coagulations  successives  par  la  chaleur, 
lune  à  60-10°,  l'autre  à  95-100°. 

En  sorte  que  le  lab  agit  sur  le  lait  naturel  comme  sur  le 
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lait  oxnlatc  ;  //  /o  vend précipitablc  par  lu  chaleur  en  miliea 
neutre  acide  ou  faiblement  airalin,  et  coagulable  par  àv 
faibles  quantités  do  sels  do  chaux. 

Cctle  transformation  du  lait  naturel  ou  oxalaté  ne  peut 
s'expliquer  que  par  L'action  du  ferment  lab  sur  la  caséine  ;  des 
expériences  directes,  qui  ne  rentrent  pas  dans  le  plan  de  ce 
mémoire,  perraeltenl  de  démontrer  que  c'est  en  transformant 
la  caséine  et  elle  seule  que  le  lab  modifie  ainsi  les  propriétés 
du  lait. 

Nous  devons  donc  distinguer  dans  la  coagulation  du  lait 
par  le  lab  deux  phénomènes  absolument  distincts  :  la  trans- 
formation chimique  de  la  caséine  produisant  une  ou  plus 
vraisemblablement  plusieurs  substances  dérivées  que  nous 
étudierons  plus  tard  ;  la  précipitation  par  les  seJs  caJciques 
de  la  caséine  transformée. 

Nous  examinerons  maintenant  les  causes  qui  activent,  re- 
tardent ou  empêchent  ces  deux  phénomènes. 

lit 

Confluions  qui  modifient  la  transformation  chimique  du  lait 

par  le  lab. 

Le  froid  retarde  lu  transformation  chimique  du  lait  par  le 
lab  ;  à  zéit),  celte  transformation  est  presque  nulle  ;  cependant, 
si  on  soumet  du  lait  oxalaté  à  l'influence  d'une  très  grande 
quantité  de  lab,  pendant  vingt-quatre  heures  au  moins,  il 
semble  se  produire  une  très  légère  modilication. 

Los  alcalis  caustiques  et  les  carbonates  alcalins,  jouissant 
de  la  propriété  de  délruii-o  le  lab,  retardent  ou  suppriment  la 
transformation  chimique  du  lait,  suivant  la  dose.  On  sait  que 
dos  solutions  de  lab  très  actives  ne  tardent  pas  à  perdre  toute 
propriété  sous  l'influence  des  alcalis. 

Les  bicarbonates  alcalins,  au  contraire,  ne  semblent  pas 
retarder  la  transformation  du  lait. 

Les  acides  minéraux  ou  organiques  étendus,  le  gaz  carbo- 
nique favorisent  énergiquement  l'action  du  labferment. 

On  sait  depuis  longtemps  que  la  coagulation  du  lait  est 
accélérée  par  l'addition  de  quantités  faibles  de  sels  alcaline- 
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terreux;  par  exemple,  un  dix-millième  de  chlorure  de  cal- 
cium rendrait  la  formation  du  caséum  deux  fois  plus  rapide 
{Encyclopédie  chimique,  t.  IX,  Duclaux).  Mais  on  n'a  pas  vu 
le  double  rôle  de  ces  sels,  activant  ta  transformation  chimique 
el  précipitant  le  caséum. 

Les  sels  de  chaux  sont  indispensables  à  la  précipitation  du 
lait  ;  mais,  en  raêrae  temps,  ils  favorisent  considérablement 
l'action  du  labferment,  comme  le  prouvent  les  doux  expé- 
riences suivantes  : 

Eip.  I.  —  On  prépare  un  mélange  de  : 

I^U,  100  ceatimètres  cubes:  oxalale  neutre  de  potasse  ù  I/IOO, 
10  cenlimèlrett  cubes  -,  présure  à  KjW^,  1  centimàlra  cube. 

On  le  mainlient  à  36°.  Après  dix  minutes,  en  ajoute  10  centinèlres 
cubes  de  la  solution  de  chlorure  de  calcium  (1"  de  celle  solution  ëqni- 
viDl  à  1"  de  la  solution  d'oxalale  de  potasse).  Ln  coagulalion  se  pro- 
duit vingt  minutes  après  le  début  de  l'expérience. 

Dtns  des  mélanges  semblables  au  précédent,  on  ajouta  10  centi- 
mètres cubes  de  la  eolulion  de  chlorure  de  calcium,  dans  l'un  à  la 
quioxlËme  minulo,  dons  un  autre  a  la  vingt-cinquième  minute,  dans  un 
autre  enfin  à  la  trentième  minute,  et  on  constate  que  les  cosgulalionB 
ie  font  respectivement  à  la  vingt-troisième  minute,  à  la  vingt-septième 
minute,  à  la  trentième  minute,  c'est-à-dire  immédiatement  pour  le 
dernier. 

Si,  au  lieu  de  faire  varier  la  temps  pendant  lequel  agit  le  sel  de 
chaui,  on  emploie  des  quontilés  difTérantea  de  ce  corps,  on  observe 
que  la  rapidité  de  la  transformation  chimique  est  en  rapport  avec  la 
quuDtilé  de  chlorure  de  calcium.  Si,  par  exemple,  on  ajoute  10  centi- 
mètres cubes  de  sel  de  chaux  à  l'un  des  mélanges  et  IG  centimètres 
cubes  à  un  autre,  la  coagulation  de  ce  dernier  ae  produira  quelques 
miaules  avant  la  précipitation  du  premier. 

Exp.  11.  —  A  des  volumes  égaux  de  Isit,  on  ajoute  dea  quantités  va- 
riables do  chlorure  do  calcium  ou  d'oxslalo  de  potasse.  Avant  que  ces 
mélanges  se  coagulentet  à  un  moment  déterminé  (par  exemple  10  mi- 
nutes] après  le  début  de  l'action,  on  fuit  bouillir.  I^  précipité  obtenu 
par  la  chaleur  est  d'autant  plus  abondant  que  la  quantité  de  sel  de  chaux 
est  plus  grande  ou  la  quantité  d'oxalote  plus  petite.  On  rend,  bien  ea- 
teudu,  ces  lails  semblables  entre  euxaumomentde  l'ébullitioneu  y  ajou- 
tant des  quantités  convenables  de  sel  de  chaux  et  d'oxalale  de  potasse. 

Ces  deux  expéfiences  prouvent  irréfutablement  faction 
accélérante  du  chlorure  de  calcium  sur  la  transformation 
chimique  de  la  caséine  par  le  lab. 
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PrôcipUstion  par  les  sels  de  chaux  du  lail  modifié  par  le  lab. 

Nous  avons  rappela  ppêcôdemment  l'expérience  fondamen- 
talc  d'HammarsIoii,  mettant  en  évidence  la  nécessité  des  sels 
de  chaux  pour  la  précipitation  de  la  caséine  modifiée  par 
le  lab. 

Ce  qui  est  vrai  pour  les  solutions  de  caséine  l'est  aussi  pour 
le  lait. 

En  efTel,  quand  on  précipite  complètement  les  sels  de  chaux 
(lu  lait  par  l'oxalate  ou  par  le  fluorure  de  potassium,  le  lait  ne 
coagule  plus. 

Inversement,  si  on  rend  au  tait  oxalaté  tout  ou  même  parlie 
des  sels  de  chaux  qu'il  contenait  primitivement,  ce  liquide 
récupère  la  propriélé  de  coaguler. 

Le  lab  ne  joue  aucun  rôle  dans  la  précipitation  du  ca- 
scum.  Ainsi,  quand  ce  ferment  a  agi  suffisamment  sur  le  lail 
oxalaté,  on  peut  le  détruire  par  les  alcalis  sans  modifier  en 
rien  la  précipitation,  par  les  sels  de  chaux,  de  la  caséine 
modiliéc. 

a.  Conditions  de  la  précipitation  par  les  sels  de  chaux. 
—  Cette  précipitation  se  produit  également  bien,  que  le  mi- 
lieu soit  acide,  neutre  ou  icgêrement  alcalin.  Elle  a  lieu  éga- 
lement à  basse  température,  mOmc  au  voisinage  de  zéro. 

Si  nous  ajoutons  au  lait  modifié  par  le  lab  une  certaine 
quanlité  de  lait  naturel,  ou  si  l'on  y  dis.'^out  une  petite  quantité 
de  caséine  (obtenue  par  précipitation  du  lait  par  acide  acé- 
tique et  lavages  à  l'eau),  la  précipitation  devient  beaucoup 
plus  dîllicilc  ;  il  faut  augmenter  considérablement  la  quantité 
du  sel  de  chaux. 

Ceci  nous  explique  pourquoi  il  est  impossible  de  déterminer 
par  addition  de  chlorure  do  calcium  une  précipitation  partielle 
instantanée  dans  du  lait  oxalaté  incomplètement  transformé 
par  le  lab.  C'est  la  caséine  non  modifiée,  ou  insuffisamment 
modifiée,  qui  s'oppose  à  la  formation  du  précipité. 
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b.  Sabstitalion  des  sels  de  magnésium  et  de  bflryam  aux 
Hels  de  calcium.  —  On  peut  dire  d'une  manière  générale  que 
les  seb  alcalino-terreux  solubles  dans  le  lait  favorisent  l'action 
chimique  du  lab  et  précipitent  le  lait  chimiquement  traa&- 
fonné  par  ce  ferment.  Les  sels  de  baryum  et  de  magnésium,, 
par  exemple,  se  comportent  comme  les  sels  de  calcium. 

Il  n'en  est  pas  de  même  des  sels  de  métaux  alcalins,  dnnt 
le  rôle  est  peu  important  dans  la  coagulation  du  lait. 

Conclusions. 

i°  Le  tait  soumis  à  l'action  du  lab  présente  deux  phéno- 
mènes bien  distincts  :  une  transformation  chimique  de  la 
caséine,  une  précipitation  de  la  caséine  modifiée. 

!â°  La  transformation  chimique  de  la  caséine  est  produite 
par  le  ferment  lab,  qui  engendre  au  moins  deux  substances 
dérivées  de  la  caséine. 

Cette  transformation  est  acoélérée  par  les  acides  étendus,  le 
gaz  carbonique,  les  sels  alcalino-terreux  ;  elle  est  retardée 
ou  empêchée  par  le  froid,  les  alcalis  et  les  carbonates  alcalins. 

3°  Les  substances  dérivées  de  la  caséine  (ou  au  moins  cer- 
taines d'entre  elles)  sont  précipitables  par  la  chaleur  ou  par 
de  faibles  quantités  de  sels  de  chaux. 

4*  La  formation  du  caséum  dans  le  lait  traité  par  le  lab  est 
produite  par  les  sels  de  chaux  (en  particulier  par  le  phos- 
phate de  chaux  du  lait).  Elle  est  en  quelque  sorte  le  témoin 
(le  la  transformation  chimique  de  la  caséine  par  le  lab- 
ferraent. 

5°  Le  labferment  n'est  donc  pas  ce  qu'on  croit.  //  n'est  pas 
l'agunt  direct  de  la  coagulation  du  lait.  Il  est  l'agent  modi- 
ficateur de  la  caséine,  et,  à  ce  titre,  il  doit  être  rangé  à  côté 
de  la  pepsine,  de  la  trypsine  et  autres  ferments  des  matières 
albuminoïdes. 

On  pourrait  définir  physiologiquement  lo  lab  le  ferment 
digestif  gastrique  de  la  caséine. 
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PHOTOGBAPHIE 
DES    SPECTHES    D'ABSORPTION    UË    L'HÉMUGLOBINE 

ET  DB  SON  EMPLOI  EN   PHYStOLOUIB  KT  EN   MiOSaHE   LÂGALK 

Par  H.  ».  D'ANtORVAL 


On  a  bien  étudié  le  spectre  d'absorption  de  l'hémoglobine 
dans  la  région  que  l'œil  peut  analyser.  Je  me  suis  demandé 
si  cette  substance  ne  présentait  pas  également  des  bandes 
d'absorption  dans  la  région  invisible  du  spectre  correspon- 
dant à  l'ultraviolet.  Pour  résoudre  le  problème,  Je  me  suis 
naturellement  adressé  à  la  photographie,  en  employant  dilK- 
rents  dispositifs  capables  de  me  donner  des  radiations  invisi- 
bles allant  aussi  loin  que  possible  dans  la  région  violette  du 


Dans  un  premier  dispositif,  j'ai  éliminé  d'une  façon  com- 
plète tous  les  milieux  absorbants  autres  que  la  solution  à  étu- 
dier. La  lumière,  dont  le  spectre  doit  venir  s'imprimer  sur  la 
plaque  photographique,  ne  traverse  que  la  solution  sanguine 
et  l'air  atmosphérique  qui  produit  une  absorption  absolument 
négligeable.  Pour  arriver  à  ce  résultat  J'ai  supprimé  toutes 
les  pièces  ordinaires  du  spectroscope  :  collimateur,  lentilles, 
lunette  et  prisme  ;  de  plus  J'obtiens  un  spectre  normal,  où  les 
différentes  couleurs  occupent  des  espaces  sensiblement 
égaux,  contrairement  à  ce  que  donnent  les  prismes. 

Pour  cela  j'emploie  un  réseau  concave  par  réffexion,  tracé 
sur  métal.  Ces  réseaux,  d'un  travail  admirable,  sont   au- 
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jourd'hui  fabriqués  couramment  en  Amérique,  sous  la  direc- 
lionde  M.  le  professeur  Rowland.  L'élément  du  réseau  que 
j'ai  employé  est  d'envijon  1/600  de  millimètre,  ce  qui  fait  que 
son  premier  spectre  a  l'étendue  de  celui  que  donneraient  sjj: 
prismes  de  Flint  de  60*. 

Aa  ceiiire  (/eeourjbure  du  réseau,  j'installe  la  fente  lumi- 
neuse parallèlement  au  trait  du  réseau  et  un  peu  au-dessous 
de  l'axe  principal  du  miroir- réseau.  J'obtiens  ainsi  au-dessus 
de  la  fente  et  sur  le  même  plan  un  spectre  parfaitement  au 
point  et  très  pur,  que  je  reçois  sur  plaque  photographique, 
disposée  en  lieu  convenable.  Par  ce  dispositif  extrêmement 
simple,  tout  l'appareil  se  trouve  réduit  à  une  fente  et  à  un  mi- 
roir concave,  lequel  joue  à  la  fois  le  rôle  du  collimateur,  du 
prisme  et  de  la  lunette  du  speclroscope  ordinaire.  Le  rayon 
lumineux  décomposé  par  le  réseau  n'a  donc  à  traverser  aucun 
milieu  transparent  autre  que  l'air  atmosphérique,  et  ainsi  se 
trouvent  éliminées  toutes  les  causes  d'erreur  tenant  à  l'absorp- 
tion due  aux  milieux  optiques  composant  l'appareil  spectral 
ordinaire. 

Reste  à  présent  à  disposer  la  solution  d 'hémoglobine  de- 
vant la  fente  du  spectrographe  de  façon  à  ce  que  le  rayon  lu- 
mineux ne  traverse  qu'elle.  —  J'y  suis  arrivé  de  plusieurs 
façons  : 

1°  En  donnant  à  la  solulio»  la  forme  d'une  goutte  liquide 
suspendue  librement  à  l'exlrémilé  d'une  baguette  par  capilla- 
rité; 

â*  En  faisant  adhérer  ta  solution  au  pourtour  d'un  petit 
anneau  métallique  sous  forme  d'un  diaphragme  liquide  ; 

3*  Enfin  en  disposant  la  solution  dans  une  capsule  métal- 
lique à  fond  plat,  parfaitement  argenté  et  poli.  Le  rayon  lumi- 
neux, dans  ce  cas,  est  projeté  sur  le  liquide  et  en  sort,  après 
réflexion,  ayant  traversé  deux  fois  la  nappe  liquide  et  n'ayant 
traversé  d'autre  milieu  qu'elle.  Par  l'un  quelconque  de  ces  trois 
dispositifs,  qui  sont  également  bons,  on  évite  d'enfermer  la  so- 
lution dans  un  milieu  transparent  quelconque. 

Avec  le  second  dispositif  j'obtiens  non  plus  un  spectre  nor- 
mal, mais  bien  un  spectre  prismatique  où  les  différentes  cou- 
leurs sont  inégalement  distribuées.  Ce  spectroscope  est  le  spec- 
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troscope  de  M.  Cornu,  modèle  Duboscq,  dans  lequel  les  deux 
prismes  sont  en  quarlz,  de  rotation  inverse.  Les  objectifs  du 
collimateur  et  de  la  lunette  sont  également  en  quartz,  de  rota- 
tion inverse,  tailles  perpendiculairement  à  l'axe  et  achroma- 
tisés  par  des  lentilles  en  spath.  Avec  un  semblable  instrument, 
on  peut  pousser  très  loin  l'étude  du  spectre  dans  la  région  in- 
visible. Je  dois  cet  appareil  à  l'obligeance  de  mon  excellent 
ami  M.  Potier,  professeur  à  l'École  polytechnique, 

La  solution  sanguine  est  contenue,  dans  ce  cas,  dans  une 
cuve  en  quartz  à  faces  parallèles.  Au  foyer  de  l'objectif  de  la 
lunette,  j'installe  une  petite  chambre  noire  portant  la  plaque 
photographique  et  se  substituant  à  l'oculaire. 

Il  me  reste  à  indiquer  le  dispositif  et  la  nature  de  la  source 
lumineuse  pour  en  avoir  fini  avec  les  dispositifs  physiques 
nécessités  par  ces  recherches. 

Je  me  suis  servi  successivement  de  quatre  source?  lumi- 
neuses :  l' le  soleil  ;  2*  l'arc  voltaïque  ;  3°  la  lampe  à  l'albo- 
carbone  (combustion,  à  l'air  libre,  du  gaz  d'éclairage  saturé 
de  vapeurs  de  naphtaline)  ;  A"  lumière  Drumond, 

La  lumière  solaire  était  projetée  sur  la  fente  du  spectre- 
graphe  par  un  miroir  argenté  à  la  Foucault,  la  couche  d'ar- 
gent étant  à  l'air  libre.  Pour  donner  au  spectre  une  intensité 
lumineuse  plus  grande,  nécessitée  par  son  énorme  dispersion, 
j'ai  remplacé  parfois  le  miroir  plan  par  un  miroir  concave  pro- 
jetant sur  la  fente  l'image  petite  mais  très  lumineuse  du 
soleil. 

Quand  on  opère  avec  l'arc  voltaïque,  c'est  l'image  du  char- 
bon positif  qa'il  faut  projeter  sur  la  fente  à  l'aide  du  miroir 
concave  argenté  à  la  Foucault.  On  a  ainsi  un  spectre  très  bril- 
lant et  continu.  On  procède  de  même  avec  la  lampe  à  albo- 
carbone.  Toutes  ces  sources  de  lumière  sont  nues  ;  il  faut 
rejeter  absolument  les  lampes  nécessitant  pour  leur  fonction- 
nement la  présence  d'un  verre  qui  absorberait  les  radiations 
ultraviolettes. 

Quant  aux  plaques  photographiques,  je  me  sers  de  plaques 
sèches  au  gélatino-bromure  d'argent  ;  je  me  suis  très  bien 
trouvé  des  marques  Lumière  et  Guilleminot.  Je  développe  avec 
le  rf'vélateur  Mercier  à  l'hydroquinone  et  à  l'éosine.  Ce  révé- 
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lateur  permet  de  graduer  comme  on  veut  l'intensité  du  cliché 
et  ae  tache  pas  les  doigts,  mais  on  peut  également  employer 
le  révélateur  à  l'oxalate  de  fer.  Je  fixe  à  l'hyposulfite  15  0/0, 

Dans  cette  noie,  je  me  bornerai  exclusivement  à  signaler 
une  des  particularités  les  plus  saillantes  que  j'aie  remarquée 
avec  l'hémoglobine  oxygénée.  Je  me  réserve  de  revenir  plus 
lard  sur  les  résultats  obtenus  avec  les  difTérentes  modifica- 
tions de  l'hémoglobine  ou  avec  d'autres  substances  colorantes 
d'origine  animale. 

Si  l'on  examine  à  l'œil  nu  le  spectre  de  l'hémoglobine 
oxygénée,  on  sait  que  pour  une  dilution  convenable  on  aper- 
çoit deux  bandes  caractéristiques  au  voisinage  des  raies  D  et  E 
de  Frauenhofer.  Si  la  solution  est  de  plus  en  plus  concentrée, 
on  éteint  successivement  le  violet,  le  bleu  et  le  vert,  mais 
d'une  façon  régulière  et  sans  produire  de  bandes,  du  moins 
d'une  façon  appréciable  à  l'œil. 

Lorsque  l'on  dilue  fortement  la  solution,  de  manière  à  voir 
très  faiblement  les  deux  bandes  caractéristiques,  il  semble 
même  que  la  région  violette  n'ait  absolument  rien  perdu  de 
son  éclat. 

Le  résultat  est  tout  autre  avec  la  photographie,  quelle  que 
soil  la  source  de  lumière  employée  (soleil,  arc  voltaïque,  lu- 
mière Drumond  ou  lampe  albo-carbonée).  Indépendamment 
des  deux  bandes  caractéristiques,  on  voit  une  troisième  bande 
beaucoup  plus  large,  et  qui  est  tout  à  fait  remarquable  par  la 
nellelé  avec  laquelle  elle  se  termine  dans  l'ultraviolet.  Ainsi, 
chose  inattendue,  l'hémoglobine  oxygénée,  au  lieu  de  détein- 
dre régulièrement  le  violet  et  l'ultraviolet,  comme  l'examen 
à  l'œil  semblait  l'indiquer,  l'hémoglobine,  di.i-je,  est  absolu- 
ment transparente  poui"  les  radiations  ultraviolettes  à  partir 
d'une  certaine  longueur  d'onde.  Quelle  que  soit  la  concon- 
Iralion  de  la  solution,  celte  bande  occupe  toujours  le  même 
espace  et  se  montre  d'une  sensibilité  excessive.  Quand  le  sang 
est  dix  fois  trop  dilué,  pour  qu'on  aperçoive  à  l'œil  les  deux 
bandes  du  jaune,  la  photographie  accuse  encore  très  nellemenl 
la  bande  d'absorption  de  l'ultraviolet. 

Il  existe  d'autres  bandes  dann  l'ultraviolel,  mais  qui  sont 
moins  nettes  que  celle  que  je  viens  de  signaler;  j'y  reviendrai 
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plus  tard.  Dans  celte  noie,  il  me  suffit  d'indiquer  que  cette 
première  bande  semble  s'étendre  de  la  raie  G,  un  peu  au  delà 
de  la  raie  Hj,  et  que,  par  conséquent,  elle  correspond  à  dos 
longueurs  d'onde  allant  de  430  à  393  millionièmes  de  milli- 
mèlre  environ.  Elle  devrait  donc  pouvoir  être  photographiée 
avec  un  spectroscope  ordinaire  à  prisme  de  Flinl  qui  donne 
un  spectre  s'étendant- au  delà  de  la  raie  H,.  L'expérience  a 
répondu  affirmativement  à  cette  prévision,  car  je  suis  arrivé  à 
photographier  cette  troisième  bande  avec  le  spectroscope 
ordinaire  à  trois  branches  de  Duboscq. 

J'ai  môme  pu  réduire  encore  le  dispositif  instrumental  pour 
la  photographie  de  cette  troisième  bande  en  prenant  un  sim- 
ple petit  spectroscope  de  poche  à  vision  directe  (dit  spectros- 
cope de  Browning)  et  en  l'adaptant  comme  objectif  à  une 
chambre  noire  quelconque.  On  a  ainsi  un  instrument  très  ré- 
duit de  volume,  très  portatif  et  de  plus  d'un  prix  minime  (30 
à  35  francs)  qui  permet  d'obtenir  rapidement  une  photogra- 
phie spectrale  du  sang  en  dirigeant  l'appareil  vers  le  soleil, 
par  exemple.  Cet  instrument  pourrait  rendre  évidemment  de 
grands  services  soit  dans  les  recherches  cliniques,  soit  pour  un 
examen  médico-légal,  et  c'est  pourquoij'ai  cru  devoir  le  signa- 
ler dans  celte  note. 

On  sait  quelle  importance  présente  dans  les  recherches 
médico-légales  la  possibilité  de  reconnaître  la  présence  dusang, 
quand  ce  liquide  surtout  est  en  minimes  quantités  ou  altéré 
de  façon  à  rendre  impossible  l'analyse  chimique  et  microsco- 
pique. On  a  alors  recours  au  spectroscope,  qui  permet  de  cons- 
tater la  présence  des  deux  bandes  classiques  que  l'hémoglo- 
bineoxygénéedonnedanslejaune.  Malheureusement  beaucoup 
d'autres  liquides,  et  notamment  le  carmin,  donnent  également 
ces  deux  bandes  d'absorption.  De  sorte  que  l'analyse  spec- 
trale, à  l'aide  de  l'œil  seul  permet  de  soupçonner,  mais  non 
d'afârmer  la  présence  du  sang  dans  les  matières  incriminées. 
Agir  autrement  serait  s'exposer  à  des  méprises  dont  les  con- 
séquences peuvent  parfois  être  terribles.  L'analyse  optique, 
aidée  de  la  photographie,  en  permettant  de  constater  la  pré- 
sence de  cette  troisième  bande  d'absorption,  apporte  aux  cons- 
tatations médico-légales  un  nouveau  caractère  qui  transforme 
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la  probabililé  en  quasi-certitude.  Je  dis  quasi-certitude,  bien 
quejusqu'à  présentée  n'aie  pu  déceler  ce  caractère  des  trois 
bandes  que  sur  l'hémoglobine. 

Le  carmin  ne  donne  rien  de  semblable  ni  aucune  des  ma- 
tières colorées  en  rouge  que  j'ai  pu  observer  jusqu'à  présent. 

L'existence  de  cette  troisième  bande  d'absorption,  corres- 
pondant aux  radiations  que  j'ai  signalées  plus  haut,  constitue 
pour  l'hémoglobine  un  caractère  d'une  sensibilité  extrême. 
Une  solution  qui,  à  l'œil  nu,  ne  présente  pas  trace  des  deux 
bandes  d'absorption  du  jaune,  donne  encore  très  nettement 
sur  la  plaque  photographique  la  troisième  bande,  même  après 
svoir  été  étendue  de  dix  fois  son  volume  d'eau.  Cela  tient  à 
ce  que,  grâce  à  la  plaque  sensible,  on  peut  faire  intervenir  le 
fadeur  temps,  en  laissant  la  plaque  exposée  aux  radiations, 
ce  qui  évidemment  ne  peut  avoir  lieu  pour  l'œil.  Je  crois  donc 
ce  procédé  appelé  à  rendre  des  services  dans  certaines  cons- 
tatations médico-légales  difficiles. 

Étant  donnée  la  région  du  violet  où  s'arrête  cette  troisième 
bande  et  où  réapparaissent  les  radiations  qui  viennent  impres- 
sionner le  gélalino-bromure  d'argent,  j'espérais  pouvoir  cons- 
tater celte  réapi>arilion  à  l'œil  nu,  sans  le  secours  de  la  pho- 
tographié, en  me  servant  d'un  oculaire  fluorescent,  suivant  le 
procédé  imaginé  par  MM.  Baille  et  Soret.  Jusqu'à  présentée 
n'ai  pas  pu  réussir,  même  avec  l'excellent  speclroscope  do 
M,  Cornu.  M.  Polier.qui  a  tenté  cet  essai  également  dans  mon 
laboratoire,  n'a  pas  été  plus  heureux  que  moi.  Il  y  a  quelques 
jours  seulement,  à  la  suite  de  nombreuses  tentatives  restées 
infructueuses,  je  suis  arrivé  à  voir  celte  troisième  bande  avec 
an  speclroscope  ordinaire  et  sans  faire  intervenir  la  Ûuoros- 
rence.  Je  suis  arrivé  à  ce  résultat  en  employant  un  artifice, 
utilisé  autrefois  par  M.  Potier  pour  l'élude  du  spectre  ultra- 
violet. Ce  procédé  consiste  :  1"  à  avoir  une  source  de  lumière 
Hussi  intense  et  aussi  riche  que  possible  en  radiations  violettes  ; 
?  à  supprimer  le  plus  possible  toutes  les  couleurs  moins 
péfrangibles  et  plus  lumineuses  (rougo,  orangé,  vert  et  bleu) 
par  l'interposition  sur  le  trajet  du  faisceau  lumineux  d'un 
verre  violet  très  pur  et  très  foncé.  On  prolonge  de  celte  façon 
d'une  manière  très  notable  la  partie  visible  du  spectre  violet  ; 
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la  sensibilité  de  l'œil  n'esl  pas  atténuée  j>ar  la  vue  des  autres 
couleurs,  et  on  élimine  de  plus  toute  lumière  diffuse  étrangère. 
Comme  source  de  lumière  j'emploie  un  arc  voltaïque  puis- 
sant (de  20  ampères  environ).  L'image  du  charbon  positif  Pif.1 
projetée  sur  la  fente  du  spectroscope  par  une  lentille  à  court 
foyer  et  à  grande  surface  (10  centimètres  de  foyer  et  10  cen- 
timètres de  diamètre).  On  a  ainsi  une  image  très  petite  mais 
extrêmement  brillante,  et  en  interposant  le  verre  violet  on  a 
un  spectre  qui  se  prolonge  très  loin.  Si  à  ce  moment  on  inter- 
pose la  solution  d'hémoglobine,  on  voit  la  troisième  bande 
se  détacher  avec  la  plus  grande  netteté  sur  la  plage  violelle 
qu'on  a  sous  les  yeux.  Mais,  je  le  répète,  pour  obtenir  ce  ré- 
sultat, il  faut  un  éclairage  extrêmement  puissant.  La  lumière 
Drumont  ne  donne  rien  de  semblable.  Évidemment  les  rayons 
solaires,  concentrés  sur  la  fente  du  spocti-oscope  par  le  même 
procédé,  doivent  donner  un  résultat  analogue,  mais  c'est  là  une 
supposition  que  le  temps  actuel  ne  m'a  pas  permis  de  soumet* 
Ire  au  contrôle  de  rexi«''rience  ' . 
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DANS  LES  VEtNBS 

SOUS  l'influence  de  l\  systole  dk  l'oreillette  droite 

par   M.  FRANÇOIS-FRANCK. 
^rtT^l  du  laborttoire  de  physiologie  patliologlque  dca  Hautes-ÉIndea.) 


Le  brusque  soulèvement  des  veines  jugulaires,  qui,  à  l'élat 
noimal,  coïncide  avec  la  systole  de  l'orcillellc  droite  et  dépend 
de  cette  systole  elle-mèrae,  résuUe-il  dune  simple  ondulation 
sanguine  ou  d'un  vériliihlo  reflux.  ? 

Celle  question,  bien  des  fois  soulevée,  est  encore  pcn- 
danlc. 

Elle  ne  pouvait  être  résolue  par  les  procédés  appliqués  ii 
l'élude  des  variations  de  la  pression  du  sang  dans  les  veines: 
l'exploration  manométrique  ne  fournit  que  l'indication  du 
changement  de  pression ,  sans  en  déterminer  la  cause  ;  l'explo- 
ration sphygmographique  ne  fait  (jue  montrer  la  manifestation 
exlt'rieure  du  changement  intérieur  de  la  pression  ;  elle  est  tout 
aussi  incapable  ([ue  l'investigation  manométrique  de  préciser 
la  provenance  de  la  variation  observée. 

Seule  l'exploration  des  variations  de  la  vitesse  du  courant 
sanguin  dans  la  veino  peut  fournir  d'utiles  renseignements  i 
elle  montrera  avec  certitude  si  le  courant  subit  ou  non  un 
renversement  à  chaque  systole  auriculaire. 

Mais  une  telle  élude  n'est  guère  réalisable,  du  moins  dans 
(les  conditions  de  sùrelé  suffisante,  que  sur  les  animaux  de 
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grande  taille  et  avec  un  outillage  approprié,  ce  qui  explique 
que,  malgré  l'intérêt  qu'elle  présente,  elle  n'eût  point  été 
tentée  avant  les  premières  expériences  que  j'ai  pratiquées  en 
1881,  à  Lyon,  dans  le  laboratoire  de  M.  Cheuveau  et  avec 
l'assistance  toujours  empressée  de  MM.  Arloing  et  KaufTmann. 
Je  trouvais,  en  effet,  dans  ce  laboratoire,  ce  qui  nous  fait 
défaut  dans  les  nôtres,  toutes  les  ressources  nécessaires  aux 
expériences  sur  les  grands  animaux,  et,  grâce  à  la  libérale 
hospitalité  que  me  donna  mon  cher  maître  et  ami  M.  Chau- 
veau,  je  pus  mener  à  bonne  fin  ce  point  spécial  de  mes  recher- 
ches sur  la  circulation  veineuse. 

Les  limites  de  ce  travail  m'interdisent  d'entrer  dans  des 
développements  détaillés  sur  la  méthode  employée,  sur  la 
technique  des  expériences  et  de  relater  au  complet  les  nom- 
breux essais  que  j'ai  faits  pendant  mon  séjour  à  Lyon. 

Les  résultats  sont,  du  reste,  assez  nets  pour  m' autoriser 
à  résumer  sommairement  cette  première  partie  de  mes  re- 
cherches. 

i  I.  —  ExpérieaecB  «ar  1»  vliease  d«  «anFast «««gmlB 
duw  !•  JngaliUpe  da  ebevml. 

L'hémodromographe  de  Chauveau,  construit  pour  l'étude 
des  variations  de  la  vitesse  du  sang  dans  les  artères,  a  dû 
subir  une  légère  modification  destinée  à  en  augmenter  la  sen- 
sibilité :  j'ai  remplacé  la  membrane  de  caoutchouc  assez  ré- 
sistante de  l'appareil  par  une  mince  lamelle  de  baudruche 
assouplie  par  l'eau  glycérinée  :  de  telle  sorte  que  les  moindres 
déviations  de  la  palette  plongeant  dans  le  courant  sanguin 
produisaient  un  déplacement  assez  étendu  de  la  membrane 
indifférente  du  tambour  explorateur,  et,  par  suite  un  déplace- 
ment d'air  assez  important  pour  se  transmettre  à  distance  à 
un  tambour  à  levier  inscripteur  également  très  sensible. 

Le  moindre  renversement  de  sens  du  courant  dans  ta  veine 
n'eut  pas  manqué  de  se  traduire  par  une  indication  de  vitesse 
rétrograde,  comme  noua  nous  en  sommes  assurés,  du  reste, 
par  des  expériences  de  contrôle  exécutées  sur  la  jugulaire 
après  la  mort  des  animaux. 

Or,  dans  aucun  des  nombreux  essais  qui  ont  été  pratiqués 
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sur  plusieurs  chevaux,  ânes  et  mulets,  cette  indication  n'a  été 
obtenue  :  par  suite,  on  peut  affirmer  que,  dans  la  Jugulaire, 
en  un  point  quelconque  de  fencolure,  le  soulèvement  que 
produit  la  systole  de  roreillette  n'est  point  dû  à  un  reûux 
da  sang. 

On  n'observe  rien  autre  chose  qu'une  diminution  brève  de 
>ilesse,  comme  si  le  courant  centripète  rencontrait  une  résis- 
tance brusque. 

L'appareil  ne  retombe  même  pas  tout  à  fait  à  zéro  au  mo- 
roent  où  se  produit  la  pulsation  veineuse  synchrone  avec  la 
systole  auriculaire. 

Ces  deux  derniers  résultats  montrent  que  non  seulement  il 
n'y  a  point  renversement  du  courant  veineux,  mais  que  ce 
coaranl  ne  subit  môme  pas  un  temps  d'arrêt  complet  :  il  se 
ralentit  brusquement  au  moment  où  se  tend  la  paroi  vei- 
neuse *. 

i  II.  —  Expérl««ees  Bar  1>  tUmbs   dm   «oarsat   ■bm^bI*    d»Ha   le 
tiwBe  kraeklo-e^phallqne  toIhciix  et  dMaa  1>  relme  obtc  ant^ 

En  présence  d'un  résultat  aussi  précis,  sachant,  grâce  au 
seul  procédé  qui  permette  de  trancher  les  questions  dé  ce 

'  Telle  eat  ta  canclusion  simple  et  rigoureuse  de  toutea  mes  expértence* 
encore  ÏDËdlles  de  1881.  J'ajoule  que,  depuie  cette  époque,  J'ai  eu  l'occasion 
de  [es  répéter  sur  le  cheval,  â  Parie,  eu  188S,  dans  le  laboraloirs  Je  Béclard 
cl  iTK  l'assistance  de  MM.  Laborde,  Gley,  Rondeau  et  Gralial  (da  Bruxellea), 
m  préseuCB  de  M.  Potaîn  et  de  quelques  autres  uiailres.  Bien  que  la  difO- 
cDlté  fût  plus  grands,  à  cause  de  l'iuslallation  iusufQsante  et  des  animaux  et 
des  appareils,  nous  avons  cependant  obtenu  des  résultats  précis,  nteîs  peu  aom- 
bnni,  les  expériences  étant  faites  dans  un  loul  autre  but. 

Enfla,  plus  récemment,  j'ai  repris  ceUe  mema  étude  sur  le  chieu,  mais  en 
réduisant  l'appareil  hAmodromograpbiqus  à  une  simple  palette  étroite  quiploD- 
g»j|  dana  la  jugulaire  et  se  prolongeait  au  dehors  au  moyen  d'une  longue 
tige  en  aluminium  introduite  par  nue  veine  coltatlrile. 

Ce  petit  eppareil  (identique  à  celui  que  j'ai  employé  pour  la  recherche  des 
ascillalions  occipito-atloïdiennes  du  liquide  soui-arachaoïdien]  fonctionnait  avec 
ans  préciiion  et  une  sensibiliCA  plus  que  surQsaales  pour  décaler  une  vitesse 
rétrograde  s'il  s'en  fût  produit  ;  nous  en  doDuerons,  du  reste,  la  preuve  tout 
1  l'beure   en   examinant  les  variations   de  vitesse   du  courant   sur  la   veina 

Dana  cette  nouvelle  série  d'expériences,  pas  plus  que  dans  les  deux  pre- 
miérea,  la  moindre  reflux  de  provenanee  auriculaire  ne  a'est  montré  dans  la 
jugulaire. 

ABCH.  DS  PHTS.,  5*  SÉRIE.  —  IL  là 
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genre,  qu'il  n'y  a  aucun  reflux  dans  la  jugulaire .  à  l'élat 
normal,  du  fait  de  la  systole  de  l'oreillette  droite,  nous  devions 
nous  poser  les  deux  questions  suivantes  : 

l°Ge  reflux,  qu'on  admet  dans  Ie8  grosses  veines  afl'érentes 
à  l'oreillette  droite,  n'existe-t-il  donc  pas,  et  quel  mécanisme 
peut  l'empêcher  de  se  produire? 

2°  Sil  existe,  au  contraire,  pour  quelle  raison  ne  se  trans- 
met-il pasjusque  dans  la  jugulaire  à  la  base  du  cou,  et  à  quelle 
distance  de  l'oreilletle  est-il  éteint? 

Cette  recherche  complémentaire  devait  être,  comme  la  pré- 
cédente, poursuivie  au  moyen  des  appareils  indicateurs  de 
vitesse.  Ici  l'expérience  sur  le  chien  devenait  suffisante,  puis- 
qu'il s'agissait  d'explorer  le  courant  dans  des  veines  volumi- 
neuses et  plus  facilement  accessibles  que  cliez  le  cheval. 

Nous  avons  fait,  pour  répondre  aux  questions  qui  viennent 
d'être  formulées,  deux  séries  d'expériences  :  dans  un  cas,  on 
fixait  à  la  jugulaire  un  tube  en  T  dont  la  branche  inférieure, 
très  longue,  descendait  àvolonlé  jusque  dans  le  tronc  brachio- 
céphaliquc  ou  jusque  dnns  la  veine  cave  sur  l'animal  dont  le 
thorax  était  intact;  mais  ici  on  rencontrait  une  difficulté  résul- 
tant du  peu  d'espace  réservé  à  la  palette  oscillante  au  niveau 
de  la  jonction  des  trois  branches  du  tube  en  T  :  le  moindre 
frottement  pouvant  supprimer  les  oscillations,  un  résultat 
négatif  n'eût  point  eu  de  valeur  décisive.  Nous  avons  eu  sur- 
tout recours  à  l'exploration  horaodromomélrique  directement 
pratiquée  sur  les  gros  troncs  veineux  intra-thoraciques  après 
ouverture  de  lu  poilrine  chez  des  chiens  curariséa. 

L'expérience  est  disposée  de  la  façon  suivante  :  on  intro- 
duit par  une  veine  mammaire,  s'il  s'agit  du  tronc  brachio- 
céphalique,  par  la  veine  azygos,  s'il  s'agit  de  la  veine  cave 
antérieure,  la  pnlctlc  exploratrice  qui  est  conduite  jusque 
dans  la  cavité  du  vaisseau  principal.  La  veine  collatérale, 
préalablement  seclionnéo,  est  liée  sur  la  tige  qui  prolonge  la 
palette  au  dehors,  et  le  faisceau  ainsi  formé  par  la  collatérale 
et  la  tige  qu'elle  contient  est  engagé  dans  l'orifice  central 
d'une  épaisse  membrane  de  caoulchouc.  Celle-ci,  taillée  en 
disque,  est  pincée,  à  sa  circonférence,  dans  un  anneau  de 
cuivre  muni  d'une  queue  qui  sert  à  fixer  l'appareU  d'épaule* 
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ment  à  un  soutien  extérieur  solide.  De  cette  façon,  les  oscil' 
lations  du  levier  hémodromométrique  s'opèrent  autour  du 
point  d'appui  que  prend  la  tige  au  centre  de  la  membrane  de 
caoutchouc. 

Il  est  très  facile,  sans  faire  perdre  à  la  palette  sa  sensibilité 
par  l'annexion  d'organes  enregistreurs,  de  suivre  de  l'œil  les 
déplacements  de  la  tige  qui  en  amplifie  les  mouvements,  et  de 
s'assurer  s'il  y  a  ou  non  rétrogradation,  c'est-à-dire  reflux,  au 
moment  de  la  systole  auriculaire. 

Or,  ce  reflux  existe,  sans  aucun  doute  :  on  l'observe  aussi 
bien  au  voisinage  de  l'oreillette  qu'à  l'origine  du  tronc  brachio* 
céphalique  :  à  chaque  contraction  auriculaire  la  tige  subit  un 
brusque  mouvement  de  bascule,  elle  fouette  en  s'inclinant 
vers  le  bas  du  thorax,  amplifiant  ainsi  le  mouvement  de 
refoulement  brusque  que  subit  la  palette  plongeante  *. 

La  première  question  posée  est  donc  résolue  par  l'afArma- 
tîve,  conformément  à  la  donnée  classique  :  VoreUïeUe  droite 
refoule,  meul,  au  moment  de  la  systole,  une  partie  du  sang 
qu'elle  contenait  dans  les  veines  afférentes. 

Il  n'y  a  point  de  barrière  valvulaire  qui  s'y  oppose  ;  la 
contraction  des  bandes  musculaires,  disposées  en  anneaux 
autour  de  l'orifice  des  veines  caves,  est  incapable  d'empêcher 
ce  reflux  ;  tout  au  plus  l' atténuerait-elle  légèrement  :  il  suflit 
d'avoir  eu  sous  les  yeux  un  cœur  en  fonction  pour  nier  abso- 
lument le  rôle  de  sphincter  qui  a  été  attribué  à  ces  anneaux 
contractiles  '. 


'  Oo  sait  qu'il  arrivB  parfois  que  les  appareils  destinds  à  roarnir  des  indict* 
lions  de  viteBBS  donufloL  des  indications  ds  prassion  per  suite  d'une  application 
déleclaeQSB.  Or  ce  n'est  point  ici  le  caa,  et  il  s'agit   bien  d'un   renversement 

L'expërieacB  de  contrAle  est  facils  i  exécuter.  Od  comprime  avec  unelongns 
piace  »  branches  plates  paralloles  la  veine  cave  au  aiveau  de  son  enibouoharë 
diDS  l'oreilietle;  la  conraDt  s'arrËle,  la  pression  a'éleve  rapidement,  en  amont 
de  l'obslacle  el  la  palotle  reste  immobile  ;  elle  ne  foumit  donc  pas  d'indication 
de  prcMion.  Au  moment  où  cesse  la  compression  et  où  s'établit  le  courant 
Énergique  vers  l'oreilietle,  la  palette  subit  une  déviation  brusque,  mais  décruis- 

'  Je  ne  connais  qu'un  seul  seul  cas  dans  lequel  -ces  anneaux  interviennent 
d:  cette  Façon  :  quand  oo  a  excilA  quelques  secondes  l'oreillette  droite  par  des 
couraots  induits  appliquas  à  sa  face  externe,  elle  reste  souvent  une  deral-ml* 


by  Google 


352  rRANÇOIS-rRANCK. 

Reste  à  répondre  à  la  seconde  question  :  le  reflux  auricu- 
laire exislant,  pour  quelle  raison  ne  se  retrouve-t-il  plus  dams 
la  Jugulaire,  môme  à  la  base  du  cou? 

Une  observation  faite  au  cours  des  expériences  qui  précè- 
dent sur  les  variations  de  la  vitesse  du  sang  dans  le  tronc 
brachio-céphalique  et  dans  la  veine  cave  peut  avoir  son 
intérêt  dans  la  solution  de  cette  question  :  nous  avons  été 
frappé  du  peu  de  valeur  du  reflux  même  à  l'origine  du  tronc 
brachio-céphalique,  alors  qu'il  paraissait  assez  important  à  la 
partie  inférieure  de  la  veine  cave.  Il  semble  que  l'ondée  re- 
foulée par  la  systole  de  l'oreillette  soit  peu  abondante  et 
trouve  à  se  loger  dès  l'abord  dans  la  veine  cave  si  extensible, 
de  telle  sorte  qu'il  n'en  parvient  plus  qu'une  très  petite  quan- 
tité et  avec  une  vitesse  d'impulsion  fort  réduite  à  la  partie 
supérieure  du  vaisseau.  Ce  qui  confirme  cette  hypothèse, 
c'est  que  la  compression  incomplète  de  l'oreillette  droite  au 
voisinage  du  ventricule  ou  la  compression  de  la  base  même 
du  ventricule  droit,  rendant  moins  facile  le  déversement  du 
sang  de  l'oreillette  dans  la  cavité  ventriculaire,  accentue  le 
reflux  veineux  cave  de  la  façon  la  plus  évidente  ;  dans  ces 
conditions,  la  palette  plongeant  dans  le  tronc  brachio-cépha- 

nute  en  étal  de  diBleosion  pu  inhibition  et  oe  manifoale  «on  acIivilA  qn»  par 
une  trjoiulation  ondulatoire;  pnit,  toat  d'un  coup,  elle  ae  contracta  avec  une 
inergio  aurpraoïntai  au  point  d«  eembler  s'iovagiDcr  dans  la  cavïti  venlrica- 
laire.  Dans  cei  condltloos,  lans  aucun  doute,  les  anneaux  musculaires  de  l'em- 
bouchure  des  veinas  caves  forment  d'activés  barriiree  s'oppOMOt  aureOuz  du 
■ang.  J'ai  recueilli  sur  ce  point  de  nombreux  documeuls  qui  trouveront  plus 
tard  leur  place  daos  un  travail  sur  l'inhibition  des  oreillettes  et  son  mécanisme  ; 
Je  signale  seulemont  le  Tuit  en  passant. 

Une  objeciion  qu'on  pourrait  faire  à  cette  assertion  que  daoB  le  fonctionne- 
ment normal  de  l'areillelte  droite  il  n'y  a  point  da  sphincter  pouvant  empfchar 
le  reflux,  c'e^t  que  nos  expériences  pratiquées  sur  des  animaux  à  thorax  ou- 
vert ne  réalisent  pas  les  coaditlons  vraiment  normales.  AssurËment  II  n'estpas 
indiepeoisble  de  démontrer  le  contraire;  on  a  surabondamment  établi  que  la 
seule  diffiirence  entre  uu  cceur  mia  à  uu  et  un  cmnr  enfermé  dans  le  thoras 
coaaiste  dans  la  suppression  des  effets  de  l'aspiration  Ihoraciqne  dans  le  pre- 
mier cas  ;  or,  l'IoQuence  de  cette  asplrallon  ne  saurait  en  aucuns  façon  ^vo- 
riser  la  clôture  des  oriflcea  veineux.  Mais  nous  avons  une  raison  expérimen- 
tale à  invoquer  :  la  même  exploration  de  le  vitease  du  aang  veineux  cave  a 
été  pratiquée  sans  ouvrir  la  poitrine  au  moyen  du  tube  plongeant  dont  noua 
avons  parlé  précédemment.  Avec  ce  procédé  d'exploration  moine  eeniible,  mais 
encore  sufBaanl,  les  reflux  auriculaires  ae  sont  moulrée  aussi  nets. 
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lique  subit  une  déviation  presque  aussi  notable  que  celle  qui 
plonge  dans  la  veine  cave. 

Si  donc  le  reflux  auriculaire  est  déjà  très  atténué  au  niveau 
du  tronc  brachio-céphalique  dans  les  conditions  de  libre  com- 
munication entre  l' oreillette  elle  ventricule,  ne  se  pourrait-il 
pas  qu'il  fût  éteint  au  niveau  de  la  jugulaii-e  ?  Ceci  explique- 
rai! très  simplement  l'absence  de  vitesse  rétrograde  observée 
dans  nos  premières  recherches. 

Une  expérience  simple  permet  d'affirmer  que  tel  n'est 
point  le  mécanisme  du  défaut  de  transmission  à  la  jugulaire' 
du  reflux  veineux  cave,  et  conduit  à  la  solution  vraie  de  la 
question. 

On  peut  facilement  détruire  tes  appareils  valvutaires  éche- 
lonnés entre  la  partie  inférieure  de  la  jugulaire  et  la  portion 
terminale  du  tronc  brachio-céphalique  ;  il  suffit  pour  cela  de 
glisser  par  la  jugulaire  un  crochet  mousse  jusque  dans  les 
gros  troncs  intra-lhoraciques  ;  en  y  pénétrant,  il  déprime  les 
replis  valvulaires  sans  les  léser  ;  mais,  quand  on  le  retire  en 
cherchant  à  accrocher  ces  replis  de  bas  en  haut,  on  arrive 
assez  aisément  à  les  déchirer,  connaissant  leur  position 
exacte. 

Une  fois  ces  valvules  détruites,  il  n'y  a  plus  aucune  raison 
pour  que  le  reflux  auriculaire,  si  atténué  qu'on  le  suppose, 
ne  remonte  jusqu'à  la  portion  explorée  de  la  jugulaire,  ce  qui 
arrive  en  effet:  on  voit  alors  à  chaque  systole  d'oreillette 
l'appareil  indicateur  de  vitesse  subir  un  renversement  des 
plus  significatifs,  quoique  nécessairement  très  réduit,  puisque 
le  reflux  commençait  à  s'afl'aiblir  au  niveau  du  tronc  brachio* 
céphalique. 

Ce  n'est  donc  pas  l'extinction  du  reflux  qui  explique  l'ab- 
sence de  rétrogradation  du  courant  veineux  jugulaire  :  cette 
expérience  le  démontre. 

Elle  établit,  d'autre  part,  le  rôle  des  valvules  jugulaires  et 
brachio-céphaliques  qui  interviennent,  par  leur  soulèvement 
dû  au  reflux  auriculaire,  pour  s'opposer  à  la  transmission  de 
l'ondée  rétrograde  jusqu'aux  portions  veineuse-s  situées  au- 
dessus  du  niveau  qu'elles  occupent. 

C'est  ce  soulèvement  brusque  des  valvules  qui  produit  l'on- 
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dulation  positive  jugalaire  coïncidant  avec  la  systole  de 
l'oreillette  ;  il  se  forme  pendant  un  instant  très  court  un  bar- 
rage brusque  au  devant  du  sang  qui  coule  de  la  jugulaire 
vers  la  poitrine,  et  encore  ce  barrage  est-il  peut-être  impar- 
fait, puisque  nous  avons  vu  que  la  vilesse  du  sang  dans  la 
veine  ne  subissait  qu'un  brusque  ralentissement,  ramenant 
l'appareil  au  voisinage  de  zéro,  sans  cependant  arriver  jusqu'à 
l'arrêt  complet. 
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RECHERCHES    EXPÉRIUENTALES 

SUR    LA,    PATHOGÊNIE    DE    LA    FIÈVRE 
Par  M.  nOUSST 


PRÉLlMINAinSS 

L'observation  faite  sur  l'homme  malade  est  toujours  une 
source  féconde  d'inspiration  pour  le  médecin  expérimentateur. 
L'analyse  des  circonstances  au  milieu  desquelles  est  née  la 
maladie  qu'il  étudie  et  combat  excite  souvent  son  esprit  d'in- 
vestigation et  le  porte  naturellement  à  recourir  à  l'expérimen- 
tation pour  essayer  de  déterminer  le  rôle  que  l'une  ou  l'autre 
de  ces  circonslaoces  a  bien  pu  jouer  dans  la  production  de 
cette  maladie. 

De  là,  l'institution  de  recherches  qui  révèlent  souvent  les 
faits  les  plus  instructifs  et  les  plus  lumineux  dont  l'éclat  met 
à  découvert  de  nouveaux  horizons    sur  le  champ  toujours  * 
grandissant  de  la  science. 

C'est  cette  association  féconde  de  l'observalion  faite  sur 
l'homme  malade  et  de  l'expérimentation  qui  m'a  conduit  suc- 
cessivement  aux  résultats  résumés  dans  ce  travail. 

'  Le  présent  IraTBil  est  to  résumé  de  deux  mémoires  lus  i  l'Acsdémte  de 
nédeciae  le  12  révrier  et  le  II  mars  1889.  Les  principales  concluslong  ont  616, 
uuln,  publiées  par  la  Gaielte  des  bâpiUox  du  14  térritt  et  pu  le  Balletia 
aidietl  du  13  mars  de  la  même  année. 

Qu'il  me  soit  permis  do  rappeler,  en  pissanl,  que  l'ADadémie  intéressée  par 
1g>  faits  nouveaux  aoDoncËs  dans  ces  mémoires  a  sponlanémenl  comme  une 
commisaion  composée  de  MM.  les  professeurs  Schùlienberger,  A.  Gautier, 
QUiobres  de  l'Institut  et  G.  Hayem  pour  conlrâler  leur  valeur  scientlilque,  et 
qu'après  avoir  entendu,  le  1!  novembre  1S8S,  la  lecture  du  rapport  de  sa  coni' 
miisios,  elle  m'a  fait  l'honneur  de  me  voter  des  remerciements. 
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Phénomènes  morbides  observés  sur  rhomme  et  servant 
de  base  aux  hypothèses.  — Ayant  vu,  dans  un  certain  nombre 
de  cas,  chez  des  hommes  et  chez  des  enfants,  soit  après  un 
surmenage  aigu,  soit  très  peu  de  temps  après  l'ingestion  de 
bière  altérée,  de  viande  faisandée,  d'eaux  stagnantes  tenant 
en  macération  des  feuilles  mortes  diverses,  du  foin,  du  chan- 
vre, etc.,  survenir  une  fièvre  intense  qui  disparaissait  en 
général,  très  rapidement,  fai  pensé  qu'il  était  plus  logique 
de  l'attribuer  à  ia  présence  dans  l'organisme  de  substances 
chimiques  soinbles  qu'à  celle  de  microorganismes,  et  j'ai 
conçu  et  exécuté  méthodiquement  un  plan  de  recherches 
expérimentales  pour  déterminer  la  valeur  de  celte  hypothèse. 

J'ai  été  amené  ainsi  à  rechercher  la  cause  et  le  mécanisme 
intimesdcla  fièvre,  deux  inconnues  d'un  grand  problème  resté 
jusqu'à  ce  jour  sans  solution  positive,  et  cela  malgré  les  efforts 
nombreux  et  continus  faits  pour  la  trouver  par  les  principaux 
représentants  de  la  médecine  pratique  et  de  la  médecine  ex- 
périmentale qui  se  sont  succédé  depuis  Hippocrate. 

PREMIÈRE  PARTIE 

nRCHSnCHBB   EXPÉRIMENTALES    ENTREPRISES 

POUR    DÉTERMINER    LA    VALEUR  DBS   UTP0THÈSB8   QUE    t'Xt    ÉMISES 

SDR    I.A    CAUSE   INITIALE    DE   LA   FlèVRE 

Ces  recherches  ont  été  faites  sur  des  lapins  et  sur  des  chiens 
et  poursuivies  avec  le  plus  grand  soin  pendant  plus  de  trois 
ans.  Elles  comprennent  plusdoqualre  cents  expériences  variées 
que  je  ne  puis  décrire  dans  le  présent  travail.  L'insulTisance 
de  l'espace  m'oblige  à  condenser  dans  un  résumé  ce  qu'elles 
présentent  d'essentiel.  Je  le  ferai  aussi  complètement  et  aussi 
fidèlement  que  possible. 

I  I.  —  Ezpérleiie«a  pr^llnln^rea  permettant  d«  snpposer  qae  !«• 
propriélés  pyrUngéata  dea  liquides  pntride*  aont  daea  à  d«* 
SDbKlBacea   chimiques  Bolablea. 

Coniiiliùns  des  expériencea.  —  Tout  d'iibord,  j'oi  cherché  à  expcri- 
mi>nlei-d.ins  dea  conditions  aussi  analogues  que  possibleà  celles  qui  me 
pnraissiiient  nvoir  détermiué  la  lièvre  et  les  autres  troubles  que  j'avais 
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obsarrés  chei  l'homme.  En  conséqnenca  j*Bi  choisi  la  bièra  en  décom- 
position,des  macérations  plus  ou  moine  putrides  de  foin  et  de  feuilles, 
de  la  chair  do  bœuf  ou  de  lapin. 

Chaque  ^onre  do  liquide  a  été  expérimenté  sur  une  série  spéciale  de 
chiens  ou  de  lapins.  Le  liquide  n'était  introduit  dans  l'organisme 
qu'après  avoir  été  filtré  plusieurs  fois  aveo  du  papior  Borzèlius.  Cette 
introduction  était  toujours  fuite  pur  trois  voies  :  dans  l'estomac,  sous 
la  peau  et  dans  une  veine.  Ghncuu  de  cea  trois  modes  d'introduction 
était  appliqué  à  des  animaux  spéciaux  groupés  en  sous-séries.  La 
quantité  de  liquide  injectée,  variable  suivant  la  voie  d'introduction, 
était  de  50  a  135  centimètres  cubes  pour  l'estomac  et  de  6  â  10  centi- 
mètres cubes  pour  le  tissu  cellulaire  soua-cutané  ou  pour  les  veines. 
La  température  était  toujours  prise  aucttessivement,  toutes  les  heures 
eoTiron,  dans  le  rectum  et  dans  l'aine,  avee  le  mitae  (hermomëlre  en- 
tante à  la  mSme  profondeur  pendant  15  minutes. 

Résaltals  obleaas.  —  Dans  tous  les  cis,  lea  injections  intra-veinan- 
sea  et  sous-cutanées  ont  été  rapidement  suivies,  d'une  Qèvre  intease, 
dépassant  souvent  49°  et  fréquemment  accompagnée  de  troubles  gaa- 
tro-intestioBUX. 

La  rapidité  et  l'intensité  qui  caractérisent  cette  fièvre,  sur- 
tout après  les  injections  intra-veineuses,  portent  à  la  faireat- 
tribaer  plutôt  à  Faction  de  certaines  substances  chimiques 
qa'à  r irritation  mécanique  produite  par  les  microbes  conte- 
nus dans  les  liquides  injectés.  Ces  injections  déterminent  une 
maladie  infectieuse  de  durée  variable  qui  se  termine  généra- 
lement par  la  mort. 

I<es  injections  inlra-stomacales  ne  déterminent  que  peu  de  fièvre 
chez  la  lapin  et  restent  sans  elTet  chez  le  chien,  I/sugmentntion  de  la 
température  atteint  rarement  1°  et  ne  persiste  pus  longtemps.  Ces 
injections  ne  produisent  point,  eommo  les  préccJcnle'i  une  maladie 
iar«clieuse.  Tous  les  animaux  reprennent  leur  fonclinnnomunl  normal 
■a  12  ou  M  heures  environ. 

Ces  différents  faits  portent,  comme  les  précédents,  à  faire 
attribuer  la  ffèvre  notée  chez  le  lapin  plutôt  à  l'absorption 
de  substances  chimiques  soluhles  qu'à  l'introduction  dans  le 
seng  ou  les  tissus,  à  travers  la  muqueuse  gastro-intestinale, 

de  microorganismcs.  De  plus,  ils  permettent  de  penser  que 
ces  substances  chimiques  sont  plus  ou  moins  absorbées  par  la 
muqueuse  intestinale  ou  plus  ou  moins  modifiées  et  détruites 
avant  d'arriver  dans  le  milieu  inlérieur. 
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s  II.  —  Expériences  dAmomivaat  qa«  !>«■  de  Ikmce  4e  b»  lenue 
TlvKate  de  bière  jpoHèdc  de*  propriété*  pTrélogAsea  ■■*>■  éBC»> 
giq«ea  qne  celle*  dea  IlqnldeB  patridee. 

En  expérimentant  les  liquides  putrides  énumérés  ci-dessus, 
j'avais  été  particulièrement  frappé,  à  plusieurs  reprises,  par 
la  puissance  pyrétogènc  de  la  bière  putréfiée.  Cette  propriété 
attirait  d'autant  plus  mon  attention  que  j'avais  d^à  vu  sur\'e- 
nir,  chez  deux  enfants,  une  fièvre  intense  et  des  troubles  gas- 
tro-intestinaux.peu  de  temps  après  l'ingestion  de  bière  altérée. 

Je  fus  ainsi  conduit  à  rechsroher  avec  soin  la  cause  des  propriétés 
pyrétogènes  da  la  biàra  en  putréraotion  et  à  en  faire  l'examea  micros- 
copique. Cet  examen  m'ayant  fait  découvrir  uue  très  grande  quantité 
de  cellules  de  levure  de  bière,  je  ne  pus  m'empScher  d'attribuer  à  leur 
jtréseDce  les  propriétés  pyrétogènes  de  ce  liquide.  Telle  est  l'origine 
de  l'hypclhèse  qui  m'a  poussé  A  entreprendre  sur  la  levure  de  bière 
toules  les  recherches  dont  je  vais  faire  l'exposition. 

Ce  micro  organisme,  doot  l'étude,  fécondée  par  le  génie  de  M.  Pas- 
leur,  a  déjà  tant  contribué  à  expliquer  les  mystères  de  la  fermeatation, 
ma  semblait  devoir  révéler  encore  bien  des  secrets  1  J'étais  d'autant 
plus  porté  à  eulreprendre  des  rechen^hes  sur  les  propriétés  patho- 
gènes des  produits  élaborés  par  ce  microorganisme  que  les  travaux  de 
MM.  Pasteur,  Schutze  m  bercer,  Duclaux,  ttctilossberger,  Meyer,  etc., 
établissent  solidement  que  sa  vie  présente  les  plus  grandes  analogies 
avec  la  vie  des  cellules  de  notre  propre  organisme.  Comme  ces 
dernières,  en  effet,  la  cellule  de  levure  de  bière  se  nourrit  d'aliments 
azotés,  hydrocarbouos  et  minéraux.  Comme  elles  aussi,  la  levure  re- 
jelle  de  son  propre  organisme  les  mêmes  déchets  azotés,  etc.,  tels  que 
la  leucine,  la  tyrosine,  la  carnine,  la  xanthine,  l'hypoxanlhine,  la  gua- 
nioe,  etc. 

La  bière  altérée  dont  je  m'étais  servi  dans  mes  expériences  n'était, 
en  somme,  qu'une  macération  de  cellulesde  levure  de  bière.  Mon  pre- 
mier soin  fut  donc  de  répéter  mes  expériences  avec  une  macération 
aqueuse  do  cette  levure. 

Dans  ce  but,  je  délayai  un  pain  de  levure  fraîche  acheté  chei  un 
boulanger  avec  la  quantité  d'eau  distillée  nécessaire  pour  obtenir  une 
pfkle  demi-fluide.  Je  laissai  macérer  la  levure  pendant  une  journée 
environ,  afia  de  donner  aux  cellules  le  temps  de  se  dégorger,  puis  je 
filtrai  avec  le  papier  Berzélius  jusqu'à  ce  que  le  liquide  passât  com- 
plètement clair.  J  obtenais  ainsi  ua  extrait  aqueux  qui  ne  présentait 
aucun  des  signes  de  la  putréfaction. 

Cinq  à  dix  uentîmèties  cubes  de  cet  extrait  injecté  dans  la  circula- 
tion veineuse  d'un  chien  de  5  à  6  kilogrammes  sufBsenl  pour  produire 


by  Google 


SUR  LA   PATHOOÊME  VK   LA  FIÈVRE.  S59 

[rèe  rapidement  l'accès  de  fièvre  le  plus  tntaase  et  le  plus  typique  loul 
à  fait  semblable  à  celui  déterminé  chez]!' animal  par  l'in traduction  de  li- 
quides putrides,  ou  chez  l'homme,  par  l'impaludisme. 

J'ai  répété  cette  expérience  sur  un  grand  nombre  de  chiens^  et  j'ai 
toujours  obtenu  des  résultats  absolument  concordants. 

L'extrait  aqueux  frais  et  bien  filtré  de  cellules  de  levure  ne  produit 
point,  comme  les  liquides  putrides  antérieurement  expérimentés,  une 
maladie  infectieuse  plus  ou  moins  souvent  mortelle.  Il  engeudre  sim- 
pleoient  on  accès  de  fièvre  qui  disparaît  complètement  en  douze  ou 
quÎQH  heures  et  sans  laisser  dans  l'organisme  de  troublo  appréciable. 

Tout  en  démontrant  nettement  que  les  propriétés  pyré- 
togènes  n'appartiennent  pas  exclusivement  aux  matières 
putrides,  cette  série  d'expériences  tendait  évidemment  à 
établir  que  les  produits  élaborés  par  des  cellules  vivantes 
sont  capables  de  faire  surgir  une  âèvre  intense. 

I III.  —  ExpërieKsea  dépaontrant  qne  l'ketlan  pMreHeal  h 
Am  nierabea  est  lBe»p«ble  d'engeadrer  I*  fièvre. 

La  macération  aqueuse  de  cellules  de  levure  de  bière,  i 
les  Qltrations  répétées  avec  le  papier  de  Berzélius,  conlenait 
encore  une  assez  grande  quantité  de  microbes  de  formes  diffé- 
rentes. Je  me  demandais  naturellemcnl  quelle  pouvait  être  la 
part  qui,  dans  la  détermination  de  la  fièvre,  devait  être  ac- 
cordée à  l'irritation  mécanique  produite  par  ces  infiniment 
pelits.  Cette  question  exigeait,  à  mes  yeux,  un  examen  d'au- 
tant plus  sérieux  que  l'on  considère  généralement  les  microbes 
fixés  dans  les  tissas  ou  circulant  dans  les  liquides  comme 
des  sortes  d'épines  capables  de  produire  la  fièvre  par  leur 
seule  action  mécanique. 

Voici  la  piocédé  que  j'ai  employé  pour  résoudre  ce  petit  problème. 
J'ai  filtré  avec  une  fine  bougie  Chamb^rland  une  grande  quantité  de 
macération  aqueuse  de  levure  déjà  filtrée  avec  du  papier  et  conlenent 
beaucoup  de  micro  organismes.  A  la  fin  de  l'opération  la  surface  externe 
ÛA  filtre  était  couverte  de  microbes.  J'ai  soumis  cette  bougie  à  la  tem- 
pérature de  ISO*  pendant  une  heure  dans  l'étuve  sèche,  puis  j'en  ai 
nolô  légèrement  la  surface  pour  enlever  les  cadavres  de  microbes.  La 
fine  poussière  ainsi  obtenue  a  été  délayée  dans  15  centimètres  cubes 
d'eau  distillée.  Ce  délayage  était  légèrement  trouble,  et  l'examen  mi- 
croscopique établissait  la  présence  d'un  grand  nombre  de  fines  granu- 
laUons  représentant,  sans  doute,  les  cadavres  de  microbes. 
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l'ai  alors  iojectâ  ce  liquide  dans  la  circalslion  Teinenee  d'un  chien 
qui  a  élé  observé  avec  le  plus  grand  soin.  Le  réaulUt  a  été  à  pen 
près  nul.  I^  température  ne  s'est  élevée  qne  de  3  à  4  dixièmes 
de  degré,  et  il  ae  s'est  produit  aucun  autre  trouble  fonctionnel  appré- 
ciable. 

Celte  expérience  répétée  sur  une  série  de  chiens  a  toujoars  donné 
des  résultais  concoi'daiits.  J'ajoute  que,  dans  certaios  cas,  il  m'a  été 
impassible  de  noter  la  plus  légère  élévation  de  température. 

Ce3  expériences  établissaient  donc  non  seulcmenl  que  l'ir- 
ritation due  à  l'action  mécanique  des  microbes  est  impuissante 
à  produire  la  fièvre,  mais  aussi  que  la  Ûèvre  obtenue  avec 
l'extrait  aqueux  de  levure  de  bière  est  bien  due  à  l'aclion  des 
subslances  chimiques  qu'il  lient  en  solution. 

S  IV.  —  Expépleneea  dé^oBlrknt  que  lea  eellalea  d«  leviir«  de  bUre 
■ëertleat  des  BabBlMBera  ehlnlqnea  p7rét*géB«a. 

Toutes  les  expériences  précédentes  établissaient  de  plus  en 
plus  solidement  que  la  fièvre  la  plus  intense  et  la  plus  typique 
peut  être  produite  par  des  substances  chimiques.  Mais  quelle 
était  l'origine  de  ces  substances?  Fallait-il  les  considérer 
comme  des  produits  de  sécrétion  cellulaire  ou  bien  les  regar- 
der comme  des  débris  de  la  désorganisation  de  cellules 
mortes? 

Pour  répondre  à  ces  questions,  j'ai  expérimenté  avec  des 
bouillons  de  culture  faites  suivant  le  procédé  de  M.  Pasteur. 

Tout  d'abord,  j'ai  reconnu  dans  une  aérie  d'expériences  prélimi- 
naii-ea  que  le  bouillon  de  culture  vierge  injecté  dans  la  circulation  à 
la  dose  de  10  ci'nttmètres  cubes  ne  produit,  chei  le  obien,  aucun  trouble 
appréciable.  Ce  premier  fait  établi,  j'ai  ensemencé  le  bouillon  et  obtenu 
nue  aliondante  culture  pure  de  levure, 

Injeclont  alors  de  nouvelles  doses  de  10  centimètres  cubes  de  bouil- 
lon de  culture  modillé  par  la  vie  des  cellules  de  levure  dans  la  circu- 
lation veineuse  d'uua  série  de  chiens,  j'ai  obtenu  dans  chaque  expé- 
rience une  lièvre  tout  h  f<iit  semblable  i  colle  déterminée  avec  l'extrait 
aqueux  de  levure.  I.ea  cellules  de  levure  avaient  donc  abandonné 
des  Bubatuncas  chimiques  pyrétogènee  deus  le  bouillon  de  culture. 

Afin  de  mieux  démontrer  ce  Tuit,  j'ai  opéré  de  celle  auti-e  manière. 
J'ai  décanlé  té  bouillon  do  culture  avec  soin,  de  façon  à  laisser  an 
fond  du  vase  les  cellules  qui  s'y  étaient  développées.  J'ai  lavé  plusieurs 
fois  la  masse  de  levure  en  l'agilent  avec  de  l'eau  distillée,  laissant 
reposer  et  décantant.  Ajoutant  ensuite  une  petite  quantité  d'eau  dis- 
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tillie  Btirilieée,  )'ai  laissé  les  cellules  se  dégorger  pendant  trois  jours 
«D  igitint  de  temps  en  temps. 

Oa  nouvelles  injecliona  répétées  svec  ue  dernier  liquide,  en  prooé- 
diDl,  comme  il  est  dît  oi-dessus,  sur  une  nouvelle  série  de  chiens,  ont 
iaaaé  les  mêmes  résultats. 

Ces  deux  séries  d'expériences  démontpaienl  donc  définili- 
vement  que  les  cellules  de  levure  de  bière  sécrètent  des  subs- 
tances chimiques  très  pyrétogènes. 

I  V.  —  Ez(MMtl«B  de  Ift  ^««énuloa  «qaeaaa  (t-«lahe  de  I«TMr« 
d«  kiAr«  d'B»«  •■b«t*«e«  pjréto^Be  apëclflqaa. 

Toutes  les  séries  d'exj>ériences  précédentes  démonti'fticnt 
qu'il  se  forme  des  substances  chimiques  sol ubies  très  pyréto- 
gènes aussi  bien  pendant  la  vio  dos  cellules  que  pendant  leuv 
décomposition  après  la  mort.  Le  problème  à  lésoudrc  avant 
tout  autre  était  donc  de  les  extraire  à  l'état  de  pureté  afin  de 
pouvoir  les  étudier  avec  précision,  problème  vraiment  difficile 
que  je  ne  savais  comment  attaquer. 

Je  ne  raconterai  pas  tous  les  essais,  tous  les  tâtonnements  que  j'ai 
dûtairB  pour  arriver  à  trouver  un  procédé  d'extraction  satisfaisant. 
Cet  exposé  serait  aussi  fastidieux  pour  moi  qu'inutile  au  lecteur.  Je 
vtii  donc  indiquer  immédiatement  le  procédé  qui  m'a  donné  les  meil- 
Ibuts  résultsts  et  suquel  je  me  suis  arrâté.  11  est  aussi  simple  que  fa- 
cile i  employer. 

Ce  procédé  d'extraction  comprend  les  opérations  suivnnfes.  On  réduit 
i  l'Batophagie,  pendent  quelques  jours,  S  à  3  kilogrammes  de  cellules 
de  levure  de  bière  sussi  pures  que  possible  dans  1  é  8  litres  d'eau 
distillée  en  agitant  de  temps  en  temps,  puis  on  filtre  le  liquide  jusqu'à 
ce  qu'il  passe  bien  limpide.  La  liqueur  acide,  plus  ou  moins  ambrée, 
liasi  obtenue  est  Irsitée  psr  l'alcool  k  95°  jusqu'à  i;e  qu'il  ne  se  forme 
plas  de  précipité.  Quand  le  précipité  est  bien  foimé  on  le  recueille  sur 
ua  filtre  où  on  le  laisse  égoutter  jusqu'à  ce  qu'il  ne  soit  plus  que  peu 
buoiide.  Alors  on  le  délaye  avec  à  pan  près  son  volume  d'eau  distillée, 
OD  laisse  macérer  quelques  heures  et  l'on  filtre  avec  du  papier  âerzé- 
lius.  L.a  nouvelle  liqueur  ainai  obtenue  traitée  comme  la  précédente 
donne  un  précipité  Iras  blanc,  plus  ou  moins  floconneux,  que  l'oD 
recoeitle  comme  le  premier. 

Ce  précipité  est  très  pyrélogène.  On  pourrait  donc  croire  avoir  isolé 
enfin,  à  l'étal  de  pureté  surasante,  la  substance  qui  donne  Is  lièvre.  On 
est  encore  bien  loin,  cependsnt,  de  cet  état  de  puroto.  En  effet,  l'exii- 
men  microscopique  y  (ait  découvrir,  suivant  les  cas,  S  ou  4  substances 
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d'BBpect  différent.  La  première,  composée  de  flnef  granalations  homo- 
gCDes  à  refleU  jauDâtrce,  forme  le  fond  do  la  maeae  ;  la  deuxième  eat 
pai'failement  crialallisée  et  rappelle  tout  i  fait  le  phosphate  aelde  de 
touile  ou  l'acide  auccinique  ;  la  IroMième,  également  cristallisée,  est 
composée  d'aiguilles  libres  ou  groupées  en  éveatail  séparés  ou  sondée 
par  leurs  sommets  ;  enfla  la  quatrième,  qui  manque  aseei  souvent, 
criatalliec  sous  forme  de  palmes  académiques  séparées  ou  unies  par 
deux  pour  constituer  de  vérilablee  courouuea. 

Pour  savoir  laquelle  de  ces  quatre  eubslancee  eat  le  seule  ou  la  plus 
pyrélogène,  il  fallait  les  isoler  et  en  faire  une  étude  spéciale.  Apréa 
beaucoup  de  télonnemeots,  je  suis  arrivé  k  opérer  celte  séparaUen, 
grAce  à  leur  inégale  aolubilité  dans  l'eaa,  l'alcool  pnr  on  additionné 
d'eau  en  quantité  variable. 

Tout  d'abord,  je  fua  porté  à  considérer,  à  priori,  les  corps  cristal- 
lisés comme  étant  les  substances  actives.  C'était  là  une  grosse  er- 
reur. Chacun  d'eux,  en  effet,  ex|iérimcnté  aéparément  aur  une  aériede 
chiens,  ne  détermina,  même  k  dose  relativement  forte,  qu'une  éléva- 
tion thermique  faible  et  de  très  courte  durée  (0*,5  à  0°,8j,  et  cela  aans 
produire  aucun  des  autres  troubles  foncliounelt  qui  caractérisent 
l'accèa  de  fièvre. 

La  substance  vraiment  aclivc  était  pi^cisément  celle  qui  se 
présentHit  sous  forme  de  fincB  granulations  homogènes  très 
faiblement  Jaunâtres.  Son  énergie  pyi^logênc  élaii  tout  à  fail 
surprenanle.  Une  parcelle  encore  humide,  grosse  comme  un 
grain  do  blé,  dis.50Hle  dans  3  ou  4  cenlimèli«s  cubes  d'eau  dis- 
lilléo  el  injoclée  dans  une  veinule  de  l'ot^ille  d'un  chien  de  5 
à  G  kilogrammes,  faisait  rapidement  surgir  l'accès  de  fièvre  le 
plus  inlciisc  el  le  plus  typique  tout  à  fait  semblable  à  celui 
déterminé  jwir  l'eau  de  macération  de  cellules  do  levure  de 
bière. 

La  répélition  de  cette  expérience  était  toujours  suivie  des 
mômes  résultais.  J'étais  donc,  enfin,  en  possession  de  la  sub- 
stance pyrétogèno  prévue  dans  mon  hypothèse  el  cherchée 
depuis  si  lotiglemps.  En  raison  des  propriélés  pyrétogènes  à 
la  fois  si  puissanles,  si  constantes  et  si  bien  définies,  si  spéci- 
fiques que  possède  celte  singulière  substance,  j'ai  pensé  qu'il 
convenait  de  la  désigner  par  un  nom  spécial  el  de  lui  donner 
cehii,  à  la  fois  expressif  et  agréable  à  l'oreille,  do  P/re(o»/éHine. 

Pour  conserver  celle  substîuice,  il  faut  la  faire  dessécher 
rapidement  -lous  l'excicaleur  et  sur  l'acide  sulfurique  el  la 
placer  dans  un  tubo  sec  et  bien  bouché. 
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DEUXIÈME  PARTIE 
J  I.  —  Propriétés  physialoglqnes  de  1»  pyrélogëBlne. 

Si  l'on  injecte  dans  une  veinule  de  l'oreille  d'un  chien  pos- 
sédant tous  les  attributs  do  la  santé  environ  un  demi-milli- 
gramme, par  kilogramme  de  son  poids,  de  pyrétogénine  pure 
et  sèche  dissoute  dans  5  centimètres  cubes  d'eau  distillée,  on 
voit  se  dérouler  assez  régulièrement,  dans  l'ordre  de  leur 
exposition  et  à  peu  près  toujours  avec  le  même  degré  d'in- 
lensité,  les  troubles  fonctionnels  suivants  : 

1"  Principaux  caractères  de  l'accès  de  fièvre.  —  Dix  à  trente  mi- 
Dntes(quelquerois  plus)  après  rinjection,  l'animal,  qui  était  resté  très 
gai  jusque-là,  commence  â  être  inquiet  et  ti'istc  ;  il  cesse  de  sauter, 
psrait  abattu  ;  sa  démarche  est  lente  et  mal  assurée  ;  il  éprouve  quel- 
ques aecGuesee  dans  les  muscles  de  la  nuque,  du  Ihorax  et  dans  le 
diaphragme.  Ce  sont  là  les  phénomènes  aveot-coureurs  des  rrissons 
qai  ne  tardent  pas  &  se  moulrer.  Ces  frissons,  après  une  dur^e  va- 
riable, sont  remplncBs  par  un  véritable  tremhlement  généralisé,  iuler- 
miUeat,  isochrone,  au  début,  avec  l'expiration,  d'intensité  croisnante 
el  d'intermittence  décroissante,  qui  devient  continu  et  qui  ne  cesse  à 
peu  près  complètement  qu'après  avoir  duré  une  à  deux  heures. 

Au  cours  de  la  succession  de  ces  difTércnts  phénomènes  morbides, 
il  Earvienl  des  nausées,  des  vomissemonls  alimentaires,  puis  mous- 
seux et  bilieux,  quelques  selles  plus  ou  moins  diarrhéîques  el  quelques 
mixtions. 

De  plus,  il  se  produit  simutlanémcnt  un  accroissement  progressif 
dans  la  température  interne  et  externe,  dons  le  nombre  el  l'amplitude 
des  inspirations  et  dans  le  nombre  des  pulsations,  accroissement  qui 
continue  pendant  deux  à  trois  heures. 

Cette  succession  de  troubles  fonctionnels  constitue  la  première  phase 
de  l'accès  de  fièvre,  c'est-à-dire  la  période  d'ascension. 

K  cette  première  succède  une  seconde  phase  pendant  laquelle  la 
plupart  des  désordres  précédents  persistent  sans  s'accroître.  Cette  se- 
conde phase  est  surtout  remarquable  par  les  caractères  suivants  :  la 
température  atteint  près  de  Ai?,  aossi  bien  dans  faine  que  dans  le 
rectom  ,-  le  pouls,  petit,  intermittent,  difBoite  à  compter,  bat  130  fois 
par  minute;  le  nombre  des  inspirations,  dont  l'amplitude  a  presque 
doublé,  est  de  46  environ  par  minute;  l'expiration  est  arcompngnée 
■Bseï  régulièrement  d'une  petite  toux  (saccadée  et  plaintive;  la  peau 
donne  au  toucher  une  sensation  de  chaleur  sèche  et  désa(j;réable  ;  le 
twut  du  nei,  frais  et  humide  dans  l'étal  normal,  est  sec  et  très  chaud  ; 
la  mnqueuse  de  la  gueule  est  égalemeul  sèche  et  cttaude;  l'animal 
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rëpaod  udh  O'iear  tai  generia  forte  et  détn^Bbla  ;  bod  racicB,  hébélé, 
BBt  comme  giippé;  son  inJiJTûreiico  à  peu  prêB  complète  à  l'appel  et  ■ 
1b  careBse. 

Celle  seconde  phase  dure  environ  qtintrs  heni-ei.  Elle  représeate 
b  période  dite  ifétai  et  ae  traduit  sur  les  graphiques  par  une  sorte  de 
plataan. 

Enfin,  vers  la  sixième  on  la  Bcpliùme  heure  apria  l'injAction,  l'ia- 
tensité  des  phéiiomènea  morliides  émimerée  ci-dessus  commence  i 
décroître.  Cette  progression  nAgalivc,  qui  represenle  la  troisième  phase 
de  l'accès  ou  période  de  descente,  ae  continua  pendant  trois  heures 
environ  et  ramène  ainsi  l'unimBl  vers  son  ronctionnement  normal,  qui 
est  complèloment  et  dëllnitivemeat  récupéré  dans  ta  dixième  heure, 
environ,  api-ès  l'injection. 

Pour  bien  apprécier  In  progression  de  ces  difTérenU  phénomèDes, 
je  prie  le  lecteur  d'examiner  les  graphiques  ci-aprés,  qui  en  repré- 
sentent l'évolution  complète. 

2"  Courbes  de  la  déperdition  calorique  par  rayonnement 
dans  l'état  normal  et  dans  l'èlal  fébrile.  —  L'accpoîssemeiil 
vraiment  fi-apimnt  de  latotnporalure  i*ectale,  cl  surtout  de  celte 
de  la  peau,  [>ermeltait  cerlainement  de  prévoir  que  l'animal 
cmellait  par  niyonnemcnl  une  quantité  de  chaleur  beaucoup 
plus  grande  pendant  son  acciis  de  Tièvre  que  pendant  l'élal 
normal. 

Pour  le  démontrer,  je  me  suis  ser\'i  de  l'excellent  calori- 
mètre compensateur  imaginé  p;ir  M.  d'Arsonval. 

Afla  d'éviter  les  erreurs  que  l'alimentation  peut  déterminer  dans  ce 
genre  de  recherches,  j'avais  soin  de  n'introduire  l'animal  dans  l'ap- 
pareil que  cinq  heures  après  lui  avoir  fait  ingérer  la  même  quantiié 


Uourbe  A  {^tat  nonnal). 

d'une  nourriture  toujours  semblable,  composée  de  250  grammes  de 
Isit  et  100  grammpB  do  pain.  11  ne  rrcevait  ensnite  absolument  aucune 
autre  nourriture  pendant  toute  la  durée  (vingt-quatre  heures}  de  bod 
séjour  dans  l'appareil.  Avant  de  commencer  l'espérience,  je  m'assurai 


by  Google 


nm  LA  PATHOO^NB  Dl  tA  Fl^RE. 


Il 


1 


1     8 


«Google 


que  les  tempânturm  recules  et  ingaiiiales  6Uient  normiles.  Enfin 
je  dois  ajouter  que,  dans  les  cas  où  je  voulais  enregistrer  la  cha- 
leur rébrile,  l'animal  était  toujours  introduit  dans  l'appareil  inuaé- 
diatement  après  l'injection  de  la  pyrétogénine  dans  sa  circulation 
veineuse. 

Toutes  lee  deuxontéléobtenuesavec  le  même  chien,  pesant  3  ^e,  600. 

C'est  dans  ces  conditions  que  j'ai  obtenu  les  deux  courbes  ci-contre. 


-H-H-H-H- 

H- 

^-^-^ 

==^-^ 

^    ^-- 

1-ki  ;A  1 1 1 

^ 

pttl 

Courb«  B  (dtal  fibrile). 

Elles  représentent  la  déperdition  calorique  produite  par  rayonnement, 
pendant  34  heures,  la  première  (A)  dana  l'état  normal,  la  seconde  (B) 
■près  l'introduction  dans  une  veinule  de  l'oreille  de  3  milligrammes 
de  pyrétogénine  dissous  dans  3  centiinètres  d'eau  distillée. 

Un  simple  examen  comparatif  suffira  pour  faire  ressortir 
avec  évidence  que  l'animal  émet  par  rayonnement  une  quan- 
tité de  chaleur  beaucoup  plus  grande  pendant  son  accès  de 
fièvre  que  pendant  son  état  normal. 

3  Examen  des  principaux  produits  do  la  combustion  or- 
ganique émis  avant,  pendant  et  après  l'accès  de  ûèvre.  —  En 
présence  de  la  production  d'une  aussi  grande  quantité  de 
chaleur,  je  me  demandai  naturellement  quelle  pouvait  être 
sa  source,  si  elle  n'avait  point  pour  origine  un  accroissement 
correspondant  de  la  combustion  organique.  Seul,  l'examen 
des  produits  de  cette  combustion  pouvait  me  donner  des  ren- 
seignements sur  ce  point.  Je  dirigeai  donc  mes  recherches 
de  leur  côté  en  procédant  de  la  façon  suivante  : 

Un  chicQ  en  bonne  eanté  était  ranrermé  dans  une  cage  pour  limiter 
le  travail  musculaire,  etc.,  et  eouinis  à  un  régime  alimentaire  com- 
posé quolidienDemeat  de  500  grammes  de  lait  et  de  SOO  grammes  de 
pain.  Après  huit  jours  de  ce  régime,  je  recueillais,  au  moyen  d'un 
appareil  incapable  de  troubler  la  respiration,  60  litres  d'air  expiré  que 
je  faisais  barboter,  avec  lenteur  et  régularité,  successivement  dans 
l'acide  suirurique  et  dans  uns  solution  concentrée  de  potasse  caus- 
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tiqoe  r6parti6  on  trois  flacona  apéoiaux,  poia  je  pesais  oea  flacons 
avec  une  balance  de  précistOQ.  D'aulra  part,  je  prélevais  deux  échan- 
tilloDs  sur  l'uriae  émiae  pendant  les  vingt-quatre  beurea,  et  je  doaais 
rnrée  ao  moyen  de  lliypobroinite  de  Boude,  le  matière  organique  totale 
en  déterminaat  la  diJTérenoe  de  poids  qui  existait  entre  l'azlrait  sao 
d'an  échantillon  préparé  à  l'ôtuve  maintenue  à  lOO"  et  les  cendres  à 
pen  préa  blanches  résultant  de  sa  caloination. 

Une  série  de  cea  trois  genrea  de  doaages  était  faite  avec  les  ma- 
tières recueillies  pendant  l'état  normal,  et  cette  série  était  répétée  avso 
les  matières  recueilliea  pendant  et  après  l'accès  de  fièvre. 

Ces  difTérentes  investigations,  poursuivies  sur  plusieurs 
chiens,  tendent  à  démontrer  que  l'acide  carbonique,  l'urée  et 
les  matières  organiques  de  l'urine  sont  produits  en  plus 
grande  quantité  pendant  l'accès  de  fièvre  que  pendant  l'état 
normal  de  l'animal. 

La  relation  ainsi  établie  entre  l'accroissement  de  la  tempé- 
rature et  l'accroissement  des  produits  de  la  combustion 
animale  tend  donc  &  démontrer  que  la  présence  de  la  pyré- 
logénine  dans  le  sang  est  capable  d'activer  cette  combustion. 
De  plus,  cet^ns  indices  permettent  de  penser  que  cet  accrois- 
sement de  combustion  pourrait  bien  se  faire  surtout  aux 
dépens  des  matières  albuminoïdes. 

De  regrettables  circonstances  sont  venues  interrompre  ces 
recherches,  mais  je  me  propose  de  les  reprendre  et  de  les 
pousser  aussi  loin  que  possible. 

En  résumé,  tous  les  faits  précédents  forcent  à  admettre 
désonnais  que  la  fièvre  peut  être  déterminée  au  moins  par 
une  substance  chimique.  Frissons,  tremblements,  stupeur, 
adynamie,  troubles  gastro-intestinaux,  accroissement  de  la 
température  centrale  et  périphérique,  de  l'émission  de  cha- 
leur, de  la  respiration,  des  battements  du  cœur,  de  l'acide 
carbonique,  de  l'urée,  des  matières  organiques  de  l'urine, 
succession  et  évolution  des  phénomènes  morbides  en  trois 
phases  inégales;  enfin,  tous  les  résultats  précédents  démon- 
trent jusqu'à  l'évidence  que  l'introduction  dans  la  circulation 
sanguine  du  chien  d'une  parcelle  infime  de  la  substance  ex- 
traite de  la  levure  de  bière  fait  surgir  un  accès  de  fièvre  aussi 
intense  et  aussi  typique  que  ceux  que  peuvent  présenter 
t'homme  et  les  animaux,  conséquence  qui  justifie,  je  crois, 
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-le  nom  de  pyrétogénine  que  j'ai  [wposé  de  donner  à  celte 
singulière  substance. 

Fraîchement  précipitée  et  encore  humide  d'alcool,  la  pyré- 
togénine se  présente  sous  l'aspeel  d'un  très  beau  précipité 
blanc  plus  ou  moins  fin,  quelquefois  floconneux. 

L'examen  microscopique  démontre  que  ce  précipité  est  com- 
posé de  fines  granulations  homogènes  très  faiblement  jau- 
nâtres. 

Exposé  à  l'air  libre,  il  perd  son  alcool,  devient  sirupeux, 
transparent,  d'abord  jaunâtre,  puis  complètement  foncé. 
Abandonné  en  cet  état,  il  se  dessèche,  durcit  et  adhère  si 
fortement  au  vase  qu'il  est  presque  impossible  de  l'en  détacher. 

Sous  le  forme  sirupeuse,  la  pyrétogénine  répand  une  faible 
.  edeur  de  levure  très  agréable. 

Le  précipité  frais,  très  blanc,  desséché  immédiatement  sur 
l'acide  sulfurique  et  dans  le  vide,  donne  une  masse  blanche, 
plus  ou  moins  écailleuse.  Sa  face  supérieure  est  luisante  et 
porcelainée;  sa  face  inférieure,  complètement  terne,  rappelle 
tout  à  fait  la  craie  blanche. 

Dans  cet  état,  elle  se  laisse  facilement  pulvériser  et  donne, 
:  sous  le  pilon,  la  sensation  que  fait  éprouver  l'écrasement  de 
la  craie.  Un  fragment  sec  et  très  blanc,  exposé  à  l'air  libre,  ne 
tarde  pas  à  se  ramollir  et  à  brunir.  11  subit  ensuite  exactement 
les  mêmes  modifications  que  le  précipité  frais  présente  dans 
les  mêmes  conditions. 

La  pyrétogénine  est  très  sotuble  dans  l'eau,  insoluble  dans 
l'alcool,  la  benzine,  le  chloroforme,  l'éther  de  pétrole,  le  sul- 
fure de  carbone,  etc.  L'éther  sulfurique  en  dissout  une  très 
faible  quantité. 

Un  fragment  sec  de  précipité  déposé  sur  la  langue  se  ra- 
mollit immédiatement  et  donne,  tout  d'abord,  simplement  la 
sensation  d'un  corps  faiblement  gommeux.  Mais  on  éprouve 
bientôt  de  l'âpreté,  de  la  chaleur  mordicante  et  de  la  séche- 
resse qui  s'étendent  dans  toute  la  bouche,  gagnent  le  pharynx 
et  déterminent  ainsi  un  sentiment  de  strangulation  qui  peut 
persister  plusieurs  heures. 
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La  pyrétogénioe  semble  posséder  son  maximum  d'énergie 
à  l'état  naissant,  c'est-à-dire  lorsqu'elle  se  trouve  dissoute 
dans  l'eau  où  les  cellules  de  levure  de  bière  ont  été  réduites 
à  l'autophagie.  Elle  paraît  perdre  une  partie  de  cette  énergie 
pendant  les  manipulations  que  nécessite  son  extraction  et  sa 
purification.  Avec  le  temps,  sa  puissance  pyrétogène  s'affaiblit 
de  plus  en  plus. 

En  solution  aqueuse  relativement  concentrée,  la  pyréto- 
génine  ne  modifle  aucunement  le  papier  tournesol.  Mais  elle 
donne  des  réactions  très  nettes  avec  les  réactifs  suivants  : 

i*  Acide  phospbomolybdiqae  :  au  débat,  simple  troubla  qui  se  trans- 
formft  en  précipité  abondant  après  vingl-quaire  heures  ;  S"  Acide  picri- 
que  :  précipité  très  fia,  au  début,  qui  devient  abondant  el  Ooconneux 
après  viagl-quetre  heures;  ^  Acide  phospholangatique  ;  léger  tronble 
tu  début,  et  précipité  abondant  à  la  longue  ;  k'  Acide  phoaphoanti- 
aooique :  léger  trouble  qui  ne  varie  pas  avec  le  temps;  5°  Acide  tan- 
Biqae:  Iroable  asseï  prononcé;  6'  Chlorure  d'or:  réduction  très 
Dctte;7°  Cblorare  de  platine  :  précipité  très  net. 

Tons  les  précipités  obtenus  avec  les    différents  réactifs 
présentent,  avec  le  temps,  une  tendance  plus    ou    moins  . 
franche  à  cristalliser.  Celui  que  forme  l'acide  phosphomo- 
lybdique  est  le  plus  franchement  cristallin  el  de  beaucoup  le 
plus  abondant. 

Le  ferricyBaure  de  potaaaium  et  t«  perchlorure  de  fer,  l'iodure  double 
de  mercure  et  de  potassium,  ['iode  dissous  dens  l'iodure  ds  potsssium, 
l'acide  iodhydrique,  l'iodure  de  potsssium  et  de  bismuth,  l'iodure  de 
cadmiam  et  de  potassium  ne  produisent  aucune  modification  appré- 
ciablB  dans  ta  solulioa  de  pyrétogénioe. 

Cette  singulière  substance  se  comporte  donc  comme  une 
base  en  présence  d'un  certain  nombre  de  réactifs  principaux 
destinés  à  la  reconnaissance  des  alcaloïdes  ;  mais  ces  carac- 
tères ne  sont  ni  ceux  d'une  base  putréfactive,  ni  ceux  d'une 
base  végétale  ordinaire.  Ils  nous  portent  ainsi  à  considérer 
la  pyrétogéaine  comme  une  molécule  basique  spéciale.  C'est 
là  une  considération  fort  importante  qui  mérite  de  fixer  sé- 
rieusement l'attention. 
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Un  fragment  de  pyrétogénine  bien  puriSêe,  chauffé  lente- 
ment et  progressivement  sur  une  lame  de  platine,  jaunit,  se 
boursoufle  et  émet  successivement  les  odeurs  de  levure,  de 
pain  brûlé  et  de  café  torréfié.  De  ces  trois  odeurs,  la  seconde, 
celle  de  pain  brûlé,  est  de  beaucoup  la  plus  franche  et  la  plus 
forte.  Porté  à  l'incandescence,  le  charbon  de  pyrétogénine 
disparaît  assez  rapidement  sans  laisser  aucune  trace  sur  la 
lame.  Quand  la  purification  a  été  insuitlsante,  il  reste  sur  la 
lame  une  quantité  de  cendres  plus  ou  moins  grande. 

ChaufTée  en  présence  de  la  chaux  sodée,  la  pyrétogénine 
dégage  d'abondantes  vapeurs  d'ammoniaque  qui  bleuissent 
fortement  le  papier  tournesol. 

La  pyrétogénine  est  donc  une  molécule  basique  spéciale, 
exclusivement  organique  et  fortement  azotée. 

Bien  plus,  la  pyrétogénine  présente  encore  une  propriété 
des  plus  remarquables,  sur  laquelle  on  ne  saurait  trop  fixer 
l'attention.  Cette  singulière  substance  possède,  en  effet,  à  un 
haut  degré,  le  pouvoir  de  dédoubler  le  sucre  candi  en  glucose 
et  lévulose.  Une  quantité  infime  suffit  pour  transformer  rapi- 
dement une  quantité  relativement  énorme  de  ce  sucre. 

La  pyrétogénine  est  donc  une  diastase,  et  /ajoute  une 
diastase  d'une  grande  énergie.  C'est  là,  à  mes  yeux,  un  fait 
fondamental,  inconnu  jusqu'ici  dans  la  science,  dont  je  me 
réserve  de  faire  ressortir  toute  la  portée  dans  un  mémoire 
spécial  que  je  me  propose  de  publier  prochainement  sous  le 
titre  de  :  Théorie  générale  sur  la  nature  et  les  rôles  physio- 
logique et  pathogène  des  diastases  ou  ferments  solubies  '. 

'  C«Ue  Lhéorie  a  djja  i\é  eipoaca  dans  te  mémoire  que  j'ai  lu  la  12  mara 
devant  l'Académie  de  médocine  de  Paiia,  mëmoire  doul  les  priucipaieB  c«d- 
duBiOQB  oni  été  publiées  daaa  le  Bulletin  mcdictl  du  13  mars  1889. 
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RECHERCHES 

i  MOUVEMENTS   RYTHMÉS   DES   AILES  ET  DU  THORAX 
CHEZ    LB8    OISEAUX    D^FITiS 
OD  AYAin   eUBI  D'AUTRia  LÉSIONS   DES   CERTRES  NIRVinX 

Ph    m.    HOWlI-atOUAIID 


J'ai  découvert,  il  y  a  plus  de  quarante  ans,  que  la  section 
du  cou,  chez  les  oiseaux,  est  suivie  —  immédiatement  ou  à  pea 
près  —  de  mouvements  rythmiques  des  ailes.  On  voit  ces  par- 
ties se  soulever  et  s'étendre  comme  dans  le  vol,  puis  s'abaisser 
dans  la  flexion  et  se  serrer  contre  le  corps.  Ce  double  mou- 
vement d'extension  et  de  flexion  s'opère  et  se  reproduit  rapi- 
dement. Il  peut  y  en  avoir  40,50,60  ou  même  davantage. 
Chez  un  vieux  pigeon  mâle,  extrêmement  vigoureux,  il  y  en 
a  eu  jusqu'à  75. 

I.  — Ces  mouvements  des  muscles  propres  aux  ailes  s'ac- 
compagnent de  contractions  non  seulement  des  muscles  pec- 
toraux qui  vont  à  ces  instruments  du  vol,  mais  aussi  des  mus- 
cles inspirateurs  et  expirateurs  du  tronc.  Je  me  suis  assuré 
qu'il  y  a,  en  efTet,  un  vrai  travail  respiratoire  dans  ces  cir- 
constances. A  l'aide  d'un  long  tube  en  verre,  fixé  par  une 
extrémité  dans  la  trachée  et  contourné  en  U  dans  une  partie 
de  sa  longueur,  j'ai  constaté  qu'un  liquide,  coloré  en  rouge  et 
contenu  dans  la  portion  recourbée  du  tube,  se  mouvait  dans 
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un  sens,  puis  dans  un  autre,  sous  l'influeuce  des  inspirations 
et  desexpirationsassociéesauxmouvementsdes  ailes  d'oiseaux 
décapités.  Ces  mouvements,  ainsi  que  ceux  du  thorax,  sont 
parfaitement  réguliers.  Leur  rythme  reste  le  môme  pendant 
presque  toute  leur  durée.  Je  l'ai  vu  ne  pas  varier,  même 
à  la  fin,  dans  deux  cas  où  ils  ont  cessé  d'une  .manière  su- 
bite. Mais  en  général  la  vitesse  du  jeu  des  ailes  diminue 
graduellement  avec  l'étendue  et  l'énergie  de  ce  jeu.  Il  n'est 
pas  rare  qu'après  la  cessation  de  l'acte  complet  d'ouverture 
et  de  fermeture  les  ailes  se  secouent  encore  nombre  de  fois, 
mais  très  faiblement  et  irrégulièrement. 

Pour  abréger,  j'appellerai,  dans  les  expériences  suivantes, 
mouvements  des  ailes  le  travail  complexe  dans  lequel  sont 
associés  à  ces  actions  des  mouvements  respiratoires  du  tronc. 
Ces  expériences  ont  été  toutes,  ou  à  bien  peu  près,  faites  sur 
des  pigeons  adultes  extrêmement  vigoureux. 

Exp.  I.  —  Section  complète  du  coq,  immédialMneat  eo  arrière  (In 
bulbe  rachldien.  Des  précautions  Bout  prises  pour  empêcher  l'hémor- 
rhagie.  Il  y  a  eu  en  16  Beoondes  trente-neuf  mouvements  des  ailée. 

Exp.  II.  —  Section  complète  du  cou,  immédiatement  ea  arrière  du 
bulbe  rachidiao.  Hémorrhagie  complète.  Il  y  a  en,  en  nne  vingtaine  de 
secondes,  environ  trente  mouvements  des  ailes. 

Esp.  m.  —  Section  entre  la  deuxième  et  la  troisième  vertèbre  e«r- 
vicale.  Hémorrhagie  empêchée.  Il  y  a  trente-neuf  mouvements  vio- 
lenlB  du  thorax  et  des  ailes  en  un  quart  de  minute. 

Exp.  IV.  —  Section  au  niveau  de  la  troisième  vertèbre  cervicale 
avec  des  ciseaux.  Hémorrhagie  empêchée.  Il  y  a  trente-neuf  mouve- 
ments violents,  mais  aesex  lents,  en  près  d'une  minute.  La  ceasttîon 
de  ces  mouvements  se  fait  soudainement. 

Exp.  V.  —  Section  complète  du  cou  avec  les  oiseaux  entre  la  troi- 
sième et  Is  quatrième  vertèbfe.  Hémorrhagie  empêchée.  Aprèa  deux 
ou  trois  secondes  les  mouvements  des  ailes  commencent.  Il  y  en  a 
soixante  en  S5  secondes. 

Exp.  VI.  —  Section  totale  du  cou,  faite  avec  une  paire  de  ciseaux, 
su  niveau  de  la  quatrième  vertèbre.  On  empêche  l'hémorrhagie  par  les 
vaisseaux  coupés.  Pendsnl  une  demi-minute,  fl  y  a  une  trentaine  do 
mouvements  rythmiques  des  ailes.  Les  efforts  respiratoires  de  la  tête 
n'ont  pas  le  même  rythme  que  les  monvements  du  thorax  et  des  ailes. 

Exp.  Vil.  —  On  coupe  le  cou  comme  dana  l'expérience  précédente, 
en  ayant  soin  de  ne  pas  léser  la  trachée.  Hémorrhagie  empêchée.  Il  y  a 
48  mouvements  respiratoires  très  violents  en  SO  secondes,  puis  quel- 
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qow  respiratioiu,  aaas  monTemeats  des  ailOB.  II  y  a  enoon  defl  mou- 
TflOMDtB  rcapiratoires  Ihoraciquea  an  bout  de  65  secoodeB. 

E«F.  VIII.  —  Section  du  coa  sur  la  Baptième  vertèbre  mrvicale,  la 
Utebêe  non  coupée.  Hémorrhagie  empêchée.  En  16  secondes,  trente- 
bail  TielentB  monTementa  reepiratoîres  des  ailea  et  des  mnacles  tho- 
radquM. 

Exp.  IX.  —  Section  an  niveau  de  la  Iroiaième  vertèbre  cervicale, 
sans  prëcaulioD  aucune  pour  empêcher  l'éconlemeot  dn  sang.  Il  y  a 
qDBraDte-denx  mouvements  respiratoires  en  tin  quart  de  minute. 

II.  —  Ces  faits  m'ont  clairement  montré  l'association  de  ' 
mouvements  parfaitement  rythmiques  des  ailes  avec  le  tra- 
vail respiratoire.  J'ai  fait  de  nombreuses  expériences  pour 
savoir  si  la  perte  de  sang  qui  accompagne  ces  mouvements 
joue  un  rôle  dans  leur  production.  J'ai  cru  pendant  longtemps 
que  ces  contractions  rythmiques  des  ailes  sont  plus  énergiques 
et  plus  durables  lorsqu'on  a  soin,  aussitôt  après  la  décapita- 
tion, de  tirer  La  peau  du  cou  sur  la  plaie  et,  en  la  comprimant 
en  même  temps  qu'on  la  presse  sur  la  face  antérieure  du  cou, 
d'empêcher  le  sang  artériel  de  s'échapper.  En  multipliant  les 
expériences  et  les  étudiant  avec  soin,  j'ai  trouvé  qu'il  y  a  fort 
peu  de  difl'érence  entre  les  cas  où  il  y  a  à  peine  perte  de 
sang  et  ceux,  au  lîontraire,  où  l'hémorrhagie  a  pu  avoir  lieu 
en  liberté.  Dans  les  expériences  de  I  à  YIII,  la  perte  de  sang 
a  élé  empêchée.  Le  nombre  des  battements  d'ailes  a  varié  de 
30à  60  et  la  moyenne  a  été  de  36.  Dans  nombre  de  cas  où, 
comme  dans  l'expérience  IX,  j'ai  laissé  s'écouler  le  sang,  la 
moyenne  a  été  à  bien  peu  près  semblable  à  la  précédente:  36 
au  lieu  de  39. 

J'ai  souvent  cherché  si,  après  avoir  coupé  la  moelle  épi- 
nièreen  laissant  intacte  une  très  grande  partie  du  cou,  il  y 
aurait  des  mouvements  semblables  à  ceux  qui  suivent  la  sec- 
lion  complète.  L'expérience  suivante  montre  qu'il  n'y  a  pas 
de  différences  notables. 

Exp.  X.  —  On  met  à  nu  la  moelle  épiniëre  au  nivean  de  la  troisième 
Terlèbre  cirvicale,  et  on  la  coupe  transversalement.  Presque  aussilêt 
après  se  montrent  les  monvemenls  rythmiques  du  thorax  et  des  ailes. 
11  s'en  produit  environ  quarante  en  Irente-cinq  secondes. 

Il  est  clair,  conséquemment,  que  la  section  de  la  moelle 
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cervicale  est  l'élément  essentiel  à  la  prodaction  des  actions 
rythmiques  des  muscles  thoraciques  et  des  ailes.  J'ai  néan- 
moins voulu  savoir  si  la  section  des  gros  vaisseaux  du  cou  ne 
participait  en  rien  à  ces  phénomènes-  Les  deux  expériences 
suivantes  donnent  la  réponse  à  cette  question. 

Exp.  XI.  ~-  A  2  h.  47  m.,  on  coupe  les  vaisseaux  du  cou  à  sa  partie 
antérieure  et  supéiieure,  eaus  léser  lea  nerls  vagues  et  la  trachée.  On 
ne  a'oppose  en  rien  à  rbémorrhagie.  La  respiration  est  presqus  aussi- 
tôt aflaiblie  et  ditQcile.  Le  pigeon  tombe  alterne tivement  i  gauche, 
puis  à  droile.  Mis  sur  le  dos  il  y  reste.  A  2  b.  62  m.,  il  y  a  quelqusG 
mouvements  convulsifa  dans  les  ailes,  et  la  '  respiration  s'arrête. 
L'animal  meurt  sans  autres  manifestalious  d'agonie. 

Exp.  XII.  —  A  2  b.  65  m.,  on  coupe  les  vaisseaux  du  cou,  ssdb 
s'inquiéter  de  l'faémorrhagie  et  sans  léser  les  nerfs  vagues  et  la  trachée. 
Le  pigeon  meut  volontairement  les  ailes  et  les  pattes,  easayant  de  fuir. 
Il  ne  peut  pas  voler.  I^a  respiration  est  presque  imposeible.  II  y  a  des 
mouvements  convulsifs  mêlés  à  quelques  mouvements  rythmiques 
respiratoires  du  thorax  et  des  ailes.  A  2  h.  67  m.,  il  y  a  encore  deux 
de  ces  mouvements  respiratoires,  puis  quelques  convulsions  des  mus- 
cle b  pectoraux. 

Exp.  Xin.  —  Sur  un  pigeon  de  t  à  3  mois,  on  coupe  lea  vaisseaux 
du  cou,  et  on  empêche  lliémorrbegie.  Quelques  secondes  après,  des 
convulsions  ont  lieu,  mais  elles  cessent  bientôt.  Après  une  demi-mi- 
nute, lea  mouvements  rythmiques  des  ailes  se  montrent;  ile  durent 
près  de  trois  quarts  de  minute  ;  ils  sont  très  rapides,  mais  peu  forts. 

ni.  —  Il  est  clair,  d'après  ces  faits,  que  l'hémorrhagie,  si 
l'on  veut  supposer  qu'elle  puisse  contribuer  à  faire  apparaître 
dans  les  ailes  quelques  mouvements  associés  à  ceux  de  la 
respiration,  peut  tout  au  plus  jouer  un  rôle  très  minime  comme 
cause  de  ces  mouvements.  En  effet,  ils  ont  à  peine  existé  chez 
les  pigeons  des  expériences  XI  et  XII,  où  l'hémorrhagie  a  eu 
lieu  en  liberté,  et  ils  ont,  au  contraire,  été  très  rapides  et  de 
longue  durée  chez  le  pigeon  de  l'expérience  XIII.  C'est  ce 
que  j'ai  déjà  montré  à  propos  des  expériences  I  àVIIl,  dans 
lesquelles,  après  la  section  du  cou,  l'hémorrhagie  n'a  pas  été 
empêchée. 

IV.  —  Faut-il  rapporter  à  l'état  asphyxique  du  sang  Tasso- 
cialion  des  mouvements  des  ailes  au  travail  respiratoire?  En 
d'autres  termes,  est-ce  la  même  cause  qui  fait  que,  dans  les 
efforts  respiratoires  qui  existent  dans  la  tâte  des  oiseaux,  sé- 
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paréa  du  corps,  la  mâchoire  inférieure  se  meut  rythmique- 
ment? 

Il  est  plus  diffidle  qu'on  ne  pourrait  le  croire  de  résoudre 
celte  question.  Il  semble  qu'il  suffirait  de  s'assurer  si  l'as- 
phyxie par  simple  privation  d'air  fait  apparaître  des  mouve- 
ments rythmiques  des  ailes  comme  la  section  du  cou.  Chez 
des  pigeons  et  d'autres  oiseaux  que  j'ai  asphyxiés  par  la 
sfran^lation,  la  ligature  de  la  trachée  ou  la  submersion  de 
la  tète,  il  y  a  eu  d'abord  des  battements  d'aile,  qui  n'étaient 
cpie  des  efforts  pour  fuir  envolant.  Ces  mouvements  n'ont  pas 
le  rythme  régulier  de  ceux  que  l'on  voit  après  la  section  du 
cou.  Ils  ont  les  irrégularités  qui  appartiennent  aux  actions 
volontaires. 

Lorsque  la  perte  de  connaissance  arrive,  ces  mouvements 
ne  se  montrent  que  dans  use  proportion  peu  considérable  de 
cas  -,  ils  sont  rythmiques,  faibles  et  accompagnent  les  mouve- 
ments respiratoires  de  la  tête.  Mais  alors  l'encéphale  tout 
entier  existe  et  conserve  ses  coonexions  avec  la  moelle  épi- 
nière.  Il  est  donc  tout  naturel  que  ce  qui  se  passe  pour  le 
bec,  qui  s'ouvre  et  se  ferme  rythmiquement,  ait  Heu  aussi 
pour  les  ailes. 

La  section  de  la  tête  d'un  pigeon  sur  le  bulbe  ou  inmié> 
diatement  en  avant  ou  en  arrière  de  cet  organe  est  suivie  le 
plus  souvent  de  mouvements  d'ailes,  parfaitement  rythmi- 
ques, associés  aux  mouvements  respiratoires.  Si  la  section 
porte  sur  la  partie  supérieure  du  bulbe  ou  en  avant  de  lui, 
si  Ton  a  pris  soin  d'éviter  qu'il  y  ait  une  hémorrhagie  très 
considérable  et  une  gêne  mécanique  de  ta  respiration,  les 
mouvements  des  ailes  sont  faibles  et  ne  durent  pas.  Lorsque 
le  cou  est  coupé  plus  près  du  thorax  que  de  la  septième  cervi- 
cale, les  mouvements  rythmiques  des  ailes  et  le  travail  respi- 
ratoire qui  les  accompagne  manquent  complètement. 

L'écrasement  de  la  tète  par  un  coup  de  marteau  (le  bulbe 
étant  écrasé),  de  même  que  la  section  du  cou,  est  suivi  de 
mouvements  rythmiques  des  ailes.  J'ai  fait  assez  souvent, 
cherchant  auti*e  chose  que  ces  mouvements,  l'écrasement  lent 
du  cou.  Voici  une  de  ces  expériences  qui  a  donné  les  résul- 
tais ordinaires. 
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Exp.  XIV.  —  Section  lente  du  cou  tveo  réurasaur  de  (^assagnao, 
U  trachée  laissée  intacte.  A  peine  de  mouvements  pendant  l'opéra- 
tion. An  bout  de|  quelques  secondes  plusieurs  mouvements  reepira- 
toires  des  silea  et  du  thorax,  et  après  un  repos  de  quelques  secondea 
une  domaine  encore  de   mouvements  des  ailea. 

V.  —  Il  ne  faut  pas  croire  que  les  mouvetoents  rythmiques 
des  ailes  existent  toujours.  On  n'en  voit  guère,  quelquefois, 
même  dans  les  meilleures  circonstances,  c'est-à-dire  si  l'on 
tient  l'animal  suspendu  par  la  peau  du  cou.  A  fortiori  man- 
quent-ils quelquefois  lorsque  l'animal  est  mis  par  terre  siu* 
son  poitrail.  Les  ailes  étendues  s'arc-boutent  alors  sur  le  sol 
et  y  restent,  montrant  assez  souvent  de  la  trépidation.  Le  plus 
souvent,  cependant,  les  mouvements  rythmiques  des  ailes  ont 
alors  lieu  simultanément  avec  d'autres  mouvements  qui  sont 
de  véritables  culbutes  et  dont  je  parlerai  dans  un  autre 
mémoire  public  dans  ce  numéro  sous  le  titre  :  Théorie  des 
mouvements  involontaires  coordonnés. 

Mais  ce  ne  sont  pas  seulement  ces  divers  mouvements  qu'on 
observe  ;  il  arrive  quelquefois  que  des  mouvements  de  marche 
en  avant,  des  mouvements  rolatoiresde  manège,  etc.,  se  pro- 
duisent. On  en  a  un  bon  exemple  dans  l'expérience  suivante  : 

Exp.  XV.  —  Sur  un  pigeon  ayant  eu  la  partie  antérieure  du  cer- 
veau droit  extirpée  et  qui  avait  de  la  tendance  à  loumer'd  droite,  on 
coupe  le  cou  au  niveau  de  la  S'  vertèbre.  Oa  le  met  par  terre  sur  ses 
pattes;  il  parcourt  alors  en  courant  circulai  rement  au  moins  deux 
mètres,  s'aidant  des  ailes,  décrivant  presque  un  cercle  complet,  de 
gauche  à  droite.  La,  course  était  titubante  ;  elle  fut  suivie  do  chute? 
tantôt  en  avant,  tanldl  en  arrière,  eemblubles  à  celles  que  j'ai  de- 
puis longtemps  décrites  comme  elTets  ds  piqbres  du  ventricule  spinal, 
mois  beaucoup  plus  fortes. 

Chez  les  jeunes  oiseaux  ayant  moins  de  cinq  ou  six  semai- 
nes, la  section  du  cou  n'est  pas  suivie  de  mouvements  ryth- 
miques des  ailes.  Une  inhibition  complète  des  puissances  de 
la  moelle  dorsale  et  lombaire  a  lieu  par  l'irritation  que  cause 
la  section  de  la  moelle  cervicale  tout  près  du  thorax. 

VI.  —  J'ai  dit  plus  haut  que  j'avais  vu  une  fois  75  mouve- 
ments d'ailes  après  la  section.  Ce  fait  exceptionnel  mériterait 
d'être  étudié  tout  particulièrement,  mais  l'espace  manquant, 
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je  me  bornerai  à  dire  qu'avant  de  couper  le  cou  au  pigecHi  je 
lui  avais  fait  la  section  du  rachis  un  peu  au-dessus  du  ven- 
tricule spinal.  Non  seulement  le  nombre  des  mouvements  a 
été  bien  plus  considérable  qu'à  l'ordinaire,  mais  encore  ils  ont 
été  aussi  plus  énergiques  et  plus  rapides. 

J'ii  fait  >ar  trois  autres  pigeons  exactement  la  mâme  expérience, 
.  consistant  en  deux  seclions  du  rachis  :  la  première  dans  la  région 
dorso-lombsire,  la  seconde  au  coa,  au  niveau  de  la  3*  verlèbra.  Les 
rdanltols  ont  été  les  suivants  :  ohei  l'un,  le  nombre  des  mouvements 
rythmiques  a  été  de  63  (très  forts  et  rapides)  ;  chez  un  autre,  il  y  a  eu 
42  mouvements  assez  forts,  et  chez  le  Iroisième,  il  n'y  a  eu  aucun  sulre 
moDTement  qu'un  très  léger  tremblement  des  ailes. 

Des  expériences  nombreuses  chez  les  mammifères  expli- 
quent ce  qui  s'est  passé  chez  ces  quatre  pigeons  ayant  eu 
deux  lésions  médullaires.  La  première  section  a  produit  de  la 
dynamogénie  de  la  moelle  cervicale  chez  ceux  qui  ont  eu 
63  et  75  mouvements  des  ailes.  L'état  normal  de  la  moelle 
cervicale  a  continué  chez  le  pigeon  qui  a  eu  42  battements 
d'ailes.  Quant  à  l'animal  qui  n'a  eu  qu'un  peu  de  tremble- 
ment, c'est  de  l'inhibition  qui  est  survenue  à  ta  moelle  cervi- 
cale. 

VIL  —  Ce  n'est  pas  seulement  la  section  du  cou  qui  est 
suivie  des  mouvements  d'ailes  associés  à  des  efforts  respira- 
toires. Chez  nombre  do  pigeons,  j'ai  constaté  le  même  fait, 
ainsi  que  je  l'ai  dit  plus  haut,  après  l'écrasement  de  la  tête, 
c'est-à-dire  de  l'encéphale  entier. 

Chez  d'autres  pigeons,  après  la  section  transversale  du  bulbe, 
au  niveau  du  bec  du  calamus,  j'ai  vu  quelquefois  ces  mouve- 
ments d'ailes  ;  mais,  dans  d'autres  cas,  j'ai  constaté  le  même 
fait  que  l'on  observe  quelquefois  chez  les  mammifères,  c'est- 
à-dire  cette  mort  particulièro  avec  arrêt  des  échanges  entre 
les  tissus  et  le  sang,  et  une  absence  complète  de  tout  mouve- 
ment du  thorax  et  des  ailes.  J'ai  aussi  vu  les  mouvements 
rjihmiques  des  ailes  dans  des  cas  de  lésion  de  l'encéphale  en 
avant  du  cervelet,  ayant  causé  une  hémorrhagie  considérable 
comprimant  le  bulbe. 

La  rapidité  des  mouvements  des  ailes  varie  considérable- 
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ment.  Ainsi,  dans  un  cas,  il  n'y  a  eu  que  30  mouvements  ; 
dans  un  autre  52,  dan&  la  même  temps,  qui  a  été  de  45  se- 
condes. Dans  nombre  de  cas  où  la  durée  des  mouvements  a 
été  de  15  à  20  secondes,  il  y  en  a  eu  9B,  31,  38,  39  (S  fois), 
42  (2  fois),  48. 

La  rapidité  des  mouvements  peut  varier  notablement  mal- 
gré la  similarité  de  la  lésion  et  celle  de  la  durée  des  batte- 
ments d'ailes.  Ainsi,  sur  trots  pigeons  ayant  eu  l'encéphale 
écrasé,  il  y  a  eu,  en  20  ou  22  secondes,  26  mouvements 
chez  l'un,  36  chez  le  second,  42  chez  le  troisième. 

La  force  des  mouvements  est  en  rapport  avec  leur  rapidité  : 
dans  un  cas  où  il  n'y  eut  que  12  mouvements  extrêmement 
faibles,  ils  eurent  lieu  en  40  secondes. 

L'endroit  où  la  section  du  cou  est  faite  a  une  grande  in- 
fluence sur  Ifl  rapidité,  l'énergie,  le  nombre,  et  aussi  sur  l'exis- 
tence des  mouvements  des  ailes.  Je  n'ai  jamais  vu  ces  mou- 
vements quand  J'ai  coupé  le  cou  au-dessous  ou  en  arrière  de 
la  septième  cervicale  *.  Le  nombre,  la  rapidité,  l'énergie  des 
battements  d'ailes  sont  d'autant  plus  grands  que  la  section  se 
rapproche  davantage  du  bulbe. 

VIII.  —  La  section  de  la  moelle  cervicale  sans  autre  lésion 
du  cou  et  du  rachis  que  ce  qui  est  essentiel  pour  atteindre  la 
moelle  suint  parfaitement  pour  déterminer  des  mouvements 
rythmiques  des  ailes.  Dans  un  cas,  après  cette  opération  au 
niveau  de  la  cinquième  vertèbre,  il  y  a  eu  40  de  ces  mouve- 
ments en  20  secondes. 

IX.  —  Dans  un  autre  mémoire  '  je  tâcherai  de  montrer  en 
quoi  ces  mouvements  rythmiques  des  ailes  et  du  thorax  se 
rattachent  à  nombre  d'autres  espèces  de  mouvements  invo- 
lontaires, coordonnés  et  réguliers,  et  observés  chez  l'homme 
comme  chez  d'autres  vertébrés  (mamnifères  ou  oiseaux). 

*  Je  trouve  pourlanl,  diDS  un  registre  da  mes  expériences,  l«  bit  «uiranl, 
doDl  j'ai  élé  témoio  en  1881.  ■  Seclloa  colonne  cerricales  pris  ds  1"  dorsale, 
SB  moavemeiils  ryiliiiiiques  des  ailes  en  qulnu  secondes.  •  MalheuKusuiiMit 
l'autopsie  Q'a  pas  éli  faite  ou  n'a  pas  été  meotioanée. 

*  Publié  ci-aprës,  sous  le  titre  saiTant:  Théorie  des  moareeaeDts  inrôloa- 
Uirta,  eoordaaaéa,  des  atmbna  et  du  frooc  (p.  411  et  luiv.). . 
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XIV 

ACTION    DU     PNEUMOGASTRIQUE 

SUR  LA   SÉCRÉTION   RÉNALE 


ACTION    DU    PNEUMOGASTRIQUE    SUR    LE    RBIN. 

L'action  des  nerls  pneumogastriques  sur  les  reins  et  sur  la 
sécrétion  urinaire  a  été,  Jusqu'à  ces  derniers  temps,  consi- 
dérée comme  douteuse,  sinon  comme  nulle,  par  la  plupart 
des  physiologistes. 

ci  Bernard  '  a  fait  une  expérience  dans  laquelle  il  montre 
l'influence  que  peut  exercer  le  cœur  sur  la  sécrétion  urinaire 
en  augmentant  ou  en  diminuant  la  pression  sanguine.  Pour 
cela,  il  a  coupé  les  deux  pneumogastriques  et  excité  les  bouts 
périphériques  chez  un  chien  ;  avant  l'opération,  la  pression 
était  de  135  millimètres,  et  la  quantité  d'urine  rendue  de 
10*',66  en  une  minute.  Pendant  l'excitation,  la  pression  tomba 
à  100  millimètres,  et  la  quantité  d'urine  rendue  ne  fut  plus 
que  de  2", 36. 

Mais,  d'après  lui,  cette  diminution  est  uniquement  causée 
par  l'abaissement  de  la  pression  sanguine,  et  il  ne  peut  être 

'  Lffons  sur  Ua  propeliléa  pbyaiaiogiqaaa  et  les  âltinlions  pÊtbotagiqau 
(Tes  liquides  dô  tofgaaiatae,  t.  II,  1650. 
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question  de  l'attribuer  à  une  action  directe  du  vague  sur  le 
rein. 

Dans  des  expériences  faites  dans  d'autres  conditions,  Ber- 
nard a  observé  que,  chez  le  chien,  ni  la  sécrétion  urinaire  ni 
la  sécrétion  rénale  n'étaient  modifiées  par  la  faradisation  des 
nerfs  vagues;  chez  le  lapin,  au  contraire,  il  a  noté  qu'après 
la  section  du  grand  splancbnique  l'excitetion  du  bout  péri- 
phérique du  pneumogastrique  au  cardia  provoquait  un  gon- 
flement de  la  veine  rénale,  qui  devenait  plus  rouge,  en  même 
temps  que  l'urelère  était  distendu  par  l'urine. 

Vulpian  '  a  recherché,  de  son  côté,  si  l'électrîsation  des 
pneumogastriques  ne  modifierait  pas  la  sécrétion  urinaire,  et, 
chez  un  chien  curarisé,  il  n'a  observé  aucune  modification  de 
l'écoulement  de  l'urine,  ni  aucun  changement  de  coloration 
du  rein  à  la  suite  de  la  faradisation  des  nerfs  vagues.  L'élec- 
trîsation du  bout  central  d'un  nerf  sciatique  n'a  amené  non 
plus  aucune  modification  de  la  sécrétion  urinaire. 

Le  même  physiologiste  a  répété  l'expérience  de  Bernard 
sur  le  lapin  et  n'a  vu  se  produire  aucun  changement  ni  dans 
le  volume,  ni  dans  la  coloration  du  rein,  ni  dans  le  calibre  de 
la  veine  rénale,  ni  dans  la  teinte  du  sang  qu'elle  contenait  à 
la  suite  de  l'excitation  électrique  du  nerf  vague  au-dessous  du 
diaphragme.  Pour  lui,  les  nerfs  pneumogastriques  ne  pa- 
raissent contenir  chez  les  animaux  sur  lesquels  il  a  expéri- 
menté ni  libres  vaso-motrices  agissant  sur  la  circulation 
rénale,  ni  fdires  excito-sécrétoires  agissant  sur  le  travail  phy- 
siologique des  éléments  sécréteurs  du  rein. 

Eckhard*  non  plus  n'a  pu  constater  aucune  action  du 
pneumogastrique  sur  ta  sécrétion  urinaire. 

La  question  paraissait  à  peu  près  tranchée  par  les  recherches 
de  ces  savants,  et  nous  n'aurions  pas  cherché  à  pousser  plus 
loin  cette  étude  si,  dans  une  expérience  faite  dans  un  autre 
ordre  d'idées,  nous  n'avions  été  surpris  d'une  action  mani- 
feste exercée  par  une  névrite  expérimentale  du  pneumogas- 
trique sur  la  sécrétion  rénale.  L'albuminurie  et  la  polyurie 

*  Leçons  sur  r»ppareil  mo-moleur,  t.  I,  187&. 

*  Beilrige  *ur  AattomU  itad  Phyalologi»,  187S. 
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observées  à  la  suite  de  cette  lésion  nerveuse  nous  firent  pensef 
que  le  nerf  vague  pourrait  bien  jouer  un  rôle  dans  la  physio- 
logie du  rein,  et  nous  croyons  être  arrivés  à  le  démontrer  à 
l'aide  d'expériences  nombreuses  et  variées. 

ACTION   DU  VAQUE  SUR  LA  SÉCnÊTION  URINAIRB. 

Pour  étudier  la  sécrétion  urinaire  et  ses  modifications  sous 
l'influence  des  excitation»  des  pneumogastriques,  nous  avons 
opéré  sur  des  chiens  curarisés  ou  sur  des  lapins  non  intoxi- 
qués, ces  derniers  animaux  réagissant  fort  peu,  même  pen- 
dant des  traumatismes  considérables.  Nous  avons  renoncé  à 
employer  le  chloral,  parce  que  cette  substance  donnée  à 
forte  dose  paralyse  les  Tibres  vaso-constrictives. 

Sur  nos  chiens  immobilisés  par  le  curare,  nous  avons  excité 
successivement,  avec  des  courants  induits  graduellement 
croissants,  tantôt  le  pneumogastrique  entier,  tantôt  son  bout 
périphérique  après  section.  Pour  mesurer  la  quantité  d'urine 
excrétée  par  le  rein,  nous  avons  introduit  dans  l'uretère  une 
canule  à  laquelle  nous  avons  adapté  un  long  tube  de  verre  à 
diamètre  très  petit,  et  sur  ce  tube  nous  avons  lu,  à  l'aide  d'un 
décimètre,  les  longueurs  parcourues  par  l'urine  pendant  un 
temps  donné. 

Exp,  I,  —  Chien  curariaé.    Excitation   da  hoat  périphérique 
da  paeamogastrique  droit.  Mesure  de  Ja  sécrétioa  urinaire. 

Le  5  décembre  1881  on  injecte  sous  U  peau  i  un  chian  vigoureux 
OP.Oâ  de  curare,  puis  quand  rimmobililé  est  obtenue  on  pratique  la 
rvqiiration  artiflcielle. 

On  ouvre  alors  l'abdomen  k  la  partie  inrérieure,  on  isola  l'urelére 
droit  et  on  y  iatroduil  une  canule  munie  d'un  long  tube  à  très  petit 
diamètre.  Un  voit  qu'à  l'état  normal  l'urine  parcourt  une  loiig:ueur  du 
tobe  égale  a  4  centimètres  environ  eu  cinq  minutes. 

On  iaote  le  vague  droit  au  cou  et  on  excite  ce  nerf  dans  la  continuité 
>Tec  un  courant  faible  (15],  l'urine  ne  parcourt  plus  que  Z*~,8  dans  te 
mâme  temps  ;  avec  un  coui'ant  un  peu  plus  fort  (distance  des  bobines  : 
8),  il  ;  a  encore  une  diminution,  et  la  longueur  n'est  plus  que  de  1"*,4. 

On  Boctionne  alors  le  pneumogastrique  et  ou  furadiee  son  bout  péri- 
phérique : 

Avec  an  conrant  faible  (10),  on  obtient  le  chiffre  normal  :  4  oenti- 

AncH.  H  FBTS.,  B*  eiaiB'.  —  11.  K 


by  Google 


ass 


ARTHADD   KT  BDTTÏ. 


mëlraa;  avec  un  courint  à  6,  on  n'a  pIuB  ifue  3  cenlimàlreB  en  eiaq 
minutes,  et,  ai  l'on  excite  avec  le  courant  au  maximum,  on  observe  un 
arrêt  presque  absolu  de  la  sécrétion  urinaire  (0™,9). 

On  cesse  l'excitation  et  la  lecture  da  la  longueur  parcourue  par 
l'urine  dans  le  tube  donae  3™, '7,  3™, 8  en  cinq  minutée. 

On  excite  de  nouveau  au  maximum  et  on  a  0™,8.  On  cesae  la  fara- 
disalion  et  on  obtient  3^,8,  chiffre  à  peu  près  normal. 


EXF.  I.  —  HodiflcatiODi  ds la  ajcrélion  urinaire  souariafluence  delà  faradisalion 
du  vagua  dans  sa  continuité  et  de  bod  txiut  p^iphériqne. 

Notre  expérience  a  duré  deux  heures  ;  au  bout  de  ce  temps, 
nous  avons  sacrifié  l'animal.  Les  reins,  examinés  macrosco- 
piquement,  présenlaient  un  pointillé  rouge  de  la  substance 
corticale.  L'urine  émise  pendant  l'expérience  était  trouble, 
légèrement  albumineuse,  et  contenait  des  globules  sanguins 
et  quelques  cellules  épithéliales  du  rein. 
,  11  va  sans  dire  que  toutes  nos  mesures  de  la  sécrétion  uri- 
naire ont  été  prises  non  pas  au  moment  même  où  nous  com- 
mencions la  faradisation,  mais  seulement  lorsque  nous  cons- 
tations la  reprise  des  battements  du  cœur. 

Cette  expérience  nous  montre  nettement  que  l'excitation 
faradique  du  nerf  vague  droit  dans  la  continuité  ou  de  son 
bout  périphérique  après  section  détermine,  lorsque  le  cou- 
rant est  sufflsamment  intense,  une  diminution  considérable 
et  presque  un  arrêt  de  la  sécrétion  urinaire. 

Nous  allons  voir  des  eflets  analogues  dans  l'expérience 
suivante  : 
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Eip.  11.  —    Cbioo  eurorisé.  Excitation    du  pneumogastrique    droit 
au  eau.  ModiRcations  de  la  sécrétion  rénele.    . 

Le  9  décembre  1887,  chez  ud  chien  curaried,  soumie  à  la  respiration 
irtiSeielle  et  dont  le  pneumogastrique  droit  est  mis  à  dëc^ouvert,  on 
introdait  dans  l'uretère  droit  une  canule  munie  d'un  long  tube. 

La  quantité  d'urine  qui  parcourt  le  tube  en  cinq  minutes  est  à  l'état 
normal  de  4'™,5,  6*". 

Pendant  l'exaitalion  à  10  du  vague  dans  la  continuité  on  n'a  ptua 
qne  0™,4,  avec  un  courant  très  faible  on  a  4  centimètres,  toujours  en 
cinq  minutes. 

On  Mctionna  alors  te  pneumogastrique  droit  au  cou  et  après  quelques 
JDStants  on  mesure  l'écouleineat  normal  de  l'urine  :  on  trouve  en  cinq 
minutes  i™,4.  L'excitation  du  bout  périphérique  avec  un  courant 
assez  fort  (5)  donne  0*",9  ;  avec  un  courant  très  faible  (96)  on  s  le 
chiffre  normal  (4'^°')  ;  mais  avec  un  courant  au  maximum  la  sécréliou 
rénale  eat  arrêtée  et  on  ne  noie  qu'une  longueur  de  0™,2  parcourue  par 
l'urine  en  cinq  minutes. 

La  meaure  faite  de  l'état  normal  après  un  certain  temps  donne  en 
cinq  minules  4™,4. 


Eip.  II.  —  InflneDce  ds  la  FaradlEation  du  vagua  droit  la   eoalionc 
et  de  son  bout  périphérique  sur  la  sécrétion  urinaire. 

On  voit  qu'avec  un  courant  faible  l'excitation  du  vague  ne 
provoque  pas  de  modifications  dans  l'excrétion  de  l'urine, 
tandis  qu'avec  un  courant  fort  sa  faradisation  du  pneumo- 
gastrique dans  sa  continuité  ou  de  son  bout  périphérique 
donne  un  arrêt  presque  complet  de  la  sécrétion  urinaire. 

Ces  deux  expériences  ayant  été  faites  sur  des  chiens,  chez 
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lesquels  le  vague  et  le  sympathique  sont  réunis  au  cou,  et  ce 
dernier  nerf  pouvant  intervenir,  nous  nous  sommes  adressés 
au  lapin,  chez  lequel  ces  deux  nerfs  sont  séparés,  pour  élimi- 
ner cette  cause  d'erreur. 


Exp.  m.  —  Lapin.  Faradîsatioa  des  pneamogastriques  au  cou. 
Modiûaation  de  la  aécrétioa  réaah. 

IjS  11  janvier  188S  sar  no  lapin  auquel  on  a  isolé  lea  deux  vagues 
au  cou  on  inlroduit  dans  l'uretàre  droit 
une  canule  munie  d'un  long  tube  à  dia- 
mètre presque  c:ipillaire. 

La  longueur  du  tube  parcouru  par 
Turine  oq  deux  minutes  el  demie  eat,  i 
l'a  ta  t  normal,  dé  7  centimètres. 

On  excite  le  pneumogastrique  droit 
intact  et  on  obtient,  en  deux  minutea  et 
demie,  3  centimètres  d'urine  ;  l'excita- 
tion du  vague  gauche  donna  le  mâme 
chifFi-B. 

On  sectionne  alors  les  deux  vagues  et 
on  laisse  reposer  l'animal  pendant  90  mi- 
nutes. Au  bout  de  ce  temps  on  a  comme 
normale  6  centimèlres  en  deux  minutes 
et  demie. 

En  excitant  le  bout  périphérique  du 

vague  gauche  à  8,  on  a  un  arr4t  de  la 

Exp.  III.  —  Faradisation  d»  va-   aècrétion  urinaire  ;  on  obtient  le  même 

gués  chez  te  lapin.  —  Action   résullat  parla  faradisation  du  bout  péri- 

Bur  la  aécrfiUon  urinaîra,  phérique  du  pneumogastrique  droit. 

On  ouvre  l'abdomen  pour  examiner 
l'état  des  reine  et  on  les  trouve  très  anémiés  à  la  suite  de  cette  exci- 
tation. 

On  attend  sept  minutes  et  on  examine  le  rein  gauche  pendant  qu'on 
excite  te  bout  périphérique  du  vague  droit.  Ce  reiu,  qui,  avant  l'exci- 
tation, était  rouge  et  gonflé,  pfllit  et  paraît  se  contracter  un  peu  ;  la 
veine  rénale,  qui  était  noire  et  gonflée,  diminue  de  volume. 

Nous  avons  donc  observé,  chez  le  lapin  comme  chez  le 
chien,  un  arrêt  do  la  sécrétion  urinaire  pendant  la  faradisa- 
uon  de  l'un  ou  l'autre  des  bouts  phériphérïques  des  vagues. 

Toutes  nos  mesures,  avons-nous  dit,  ont  été  prises  lorsque 
les  battements  du  cœur  étaient  revenus  ;  11  peut  néanmoins 
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se  faire  que  les  effets  observés  soient  produits  par  une  action 
du  vague  sur  le  cœur. 

Pour  résoudre  ce  problème  et  voir  si  réellement  le  pneumo- 
gastrique agit  directement  sur  le  rein,  nous  avons  institué  les 
expériences  suivantes,  dans  lesquelles  le  vague  a  été  excité 
au-dessous  du  cœur. 


Exp.  IV.  —  Chien  curarisé.  —  Faradisation  da  pneumogastrique  droit 
au-dessous  da  cœur.  Mesure  de  la  sécrétion  rénale. 

Le  19  janvier  ches  un  chien  curarisé  soumis  à  la  respiration  artifl- 
eielle  on  iniroduit  dans  la  vvssie  une  sonde 
i  Itqnelle  on  adapte  un  long  tube  de  verre. 

Pais,  par  une  ouverture  faite  dans  un  des 
demiera  espaces  intercostaux  du  côté  droit, 
on  va  avec  le  doigt  isoler  le  vague  droit  et 
on  le  prend  dana  une  pince  excitatrice. 

On  laisse  reposer  l'animal,  puis  ou  note  la 
quantité  d'urine  qui  s'écoule  en  deux  mi- 
nalea  et  deniie,  on  a  10,  11  centimètres. 

On  excite  les  vagues  à  8  et  on  a  comme 
quantité  d'Qrine  écoulée  6,  4™, 5  en  deux 
minutes  et  demie.  Sans  excitation  ans  11  cen- 
timètres. 

Avec  une  nouvelle  fadarisation  A  10  on 
obtient  a™,  8. 

L'urine  recueillie  pendant  les  excitaiions 
tit  sangninoleote. 

Exp.  V.  —  Chienne  curarisée.  Faradisation 
da  pneumogastrique  droit  au-dessoas  da 
eœar.  Action  Bar  la  sécrétion  arinaire. 

U  18  janvier  on  injecte  à  une  chienne  ^^^  ,v._  influence  des  ex- 
("■.OS  de  curare  et  quand  l'immobilité  est  citations  du  vague  droit 
obtenue,  ou  pratique  la  respiration  artifl-  au-dessous  du  cceur  sur 
•:ielle.  la  sicrAtion  renais. 

On  fait  une  incision  de  4  centimètres  en- 
viron BU  niveau  de  l'avant-dernier  espace  intercostal  droit,  puis  avec 
la  doigt  introduit  dans  ta  cavité  thoraoique  on  isole  le  pneumogastrique 
droit  et  on  le  prend  dans  une  pince  excitatrice  spéciale. 

On  Isiese  reposer  l'animal  pendant  dix  minutes,  on  introduit  une 
einule  munie  d'un  tube  de  verre  dans  chacun  des  urétèresetoa  mesure 
la  quantité  d'urine  qui  parcourt  les  tubes  en  quatre  minutes  :  on  a  à 
gaudie  a**,&,  à  droite  8  cealimètree. 
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On  excite  alors  le  vague  droit  pendant  quatre  mioatas  i  8,  on  a  à 
gauche  10™, 8,  k  droite  0.  On  casse  l'excitation  et  on  note  pendant  le 
même  tampa  à  gauche  8  centimètres, 
â  droite  11  centimètres.  On  exciie  A 
5,  ou  a  A  gauche  8  centimètres,  i 
droile  0«",5. 

Ou  arrache  alors  les  pneumogas- 
triques et  ou  note  À  droite,  comme  à 
gauche,  1™,&  en  quatre  minâtes. 

Dans  cette  expérience,  comme 
dans  la  précédente,  il  est  facile 
de  voir  que  l'excitation  des  va- 
gues à  la  partie  inférieure  du 
thorax  a  donné  des  résultats  ab- 
solument identiques  à  ceux  que 
nous  avions  observés  pendant  la 
faradisation  des  mêmes  nerfs  au 
cou.  Dans  un  cas  comme  dans 
l'autre,  nous  avons  obtenu  la  di- 
minution ou  l'arrêt  de  la  sécré- 
tion urinaire  sous  l'influence  de 
E.P.  V.  -  Action  .ur  UBécréiio„  l'excitalion  clectrique  forte  des 

rcnnie  de  la  taradisalion  du  vague  ^ 

droit  pria  au-dflssous  du  cœur,      vagues  dans  la  continuité  ou  de 
leur    bout    périphérique.   Nous 
nous  croyons  donc  en  droit  d'admettre  que  le  pneumogas- 
trique exerce,  par  ses  rameaux  périphériques,  une  action 
évidente  et  directe  sur  l'excrétion  de  l'urine  par  les  reins. 

Il  s'agit  maintenant  d'essayer  d'expliquer  cette  action;  il 
nous  faut  en  chercher  le  mécanisme.  Logiquement  on  doit 
songer  à  une  modification  apportée  à  la  circulation  rénale,  et 
puisque  l'action  du  cœur  doit  être  éliminée,  c'est  à  une  action 
directe  sur  les  vaisseaux  du  rein  qu'il  faut  songer.  Pour  voir 
si  cette  action  existait  réellement,  et  pour  essayer  de  ta  mettre 
en  évidence,  nous  avons  entrepris  trois  ordres  de  recherches  : 
dans  le  premier,  nous  avons  étudié  les  modifications  appor- 
tées à  l'écoulement  du  sang  par  la  veine  rénale  ;  dans  le 
second,  nous  avons  étudié  l'état  de  la  pression  dans  l'intérieur 
du  rein,  en  nous  servant  comme  mesure  de  la  hauteur  à 
laquelle  s'élève  l'urine  dans  un  tube  en  communication  avec 
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l'uretère  et  qu'on  maintient  vertical  ;  enfin,  dans  te  troisième, 
nous  avons  recherché  les  rapports  qui  existaient  entre  la 
pression  artérielle  générale  et  l'activité  de  la  sécrétion  uri- 
naire,  et  nous  avons  pu  suivre  les  modifications  apportées  à 
l'un  et  à  l'autre  de  ces  éléments  physiologiques  par  la  faradi- 
satîon  des  nerfs  vagues. 

a-  InBaence  de  la  faradisaiion  du  pneumogastrique 
sur  i'écouhment  du  sang  par  la  veine  rénale. 

Pour  mesurer  l'écoulement  du  séng  par  la  veine  rénale, 
nous  avons  introduit  une  canule  dans  le  vaisseau  et  compté 
les  gouttes  de  sang  qui  s'en  écoulaient  en  une  minute.  Cette 
petite  opération  est  assez  difficile,  et  on  ne  la  réussit  pas  tou- 
jours, surtout  chez  le  lapin. 

Eip.  VI.  —  Lapin.  Faradisatioa  do  boal  périphérique  du  pneumo- 
gastrique droit.   Action   sur    l'écoulement    du  sang  par  la    veiae 

Le  30  avril  1888,  od  prend  un  lapïa  de  2^^,800,  on  sectionae  sod 
pneamogaatrique  droit  eu  cou  et  oa  lui  introduit  dans  la  yaiae  réaale 
vers  le  rein  une  petite  canule  analogue  à  celles  qu'on  emploie  pour  le 
cathétérisme  des  canaux  salivaires.  La  quantité  de  eang  qui  s'écoule 
en  une  minute  par  celle  veine  est  de  9  goultes. 

On  eicite  le  bout  périphérique  du  vague  droit  pendant  une  minute 
avec  un  courant  k  6;  pendant  les  quinze  preanières  secondes  on  voit 
s'écouler  3  gouttes  de  sang  par  la  canule  et,  pendant  le  reala  du  temps, 
le  cours  du  sang  eut  arrêté. 

On  cesse  l'excitation  et  en  une  miaule  on  voit  la  canule  laisser 
échapper  8  gouttes  de  sang. 

Nous  avons  répété  cette  expérience  sur  d'autres  lapins  et 
sur  des  chiens,  et  constamment  nous  avons  obtenu  les  mêmes 
résultats,  c'est-à-dire  l'arrêt  presque  complet  du  cours  du 
sang  dans  la  veine  rénale  à  la  suite  de  l'excitation  électrique 
suffisamment  intense  du  bout  périphérique  du  nerf  pneumo- 
gastrique. 

Cet  arrêt  du  cours  du  sang  ne  peut  guère  s'expliquer  que 
par  une  constritlipn  de  l'artère  rénale,  et  nous  sommes  d^à 
conduits  à  admettre  que  le  vt^pje  agit,  sur  la  sécrétion  urinaire 
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en  exerçant  une  action  vaso-constrictivè  sur  les  vaisseaux  du 
rein. 

p.  Mesure  de  la  pression  de  l'urine  dans  les  uretères. 
MoàilicatioRS  à  la  suite  des  excitations  da  vague. 

Cette  action  vaso-consirictive  va  encore  être  mise  en  évi- 
dence par  l'expérience  suivante,  dans  laquelle  nous  avons 
étudié  l'état  de  la  pression  dans  l'intérieur  du  rein  pendant  la 
faradisaiion  des  nerfs  vagues  pris  au-dessous  du  coeur. 

Exp.  vu.  —  Vieaz  chien  cararisé.  Excilation  des  pneumogasteiqaea 
aa-dessoas  da  cœur  dans  le  thorax.  AcUoa  sur  la  pression  dans  les 
uretères. 

Le  n  février  1888,  chei  un  chien  curarisé,  soumis  à  la  respiralion 
•rtiflcielie,  on  met  à  nu  les  uretères  au-dessus  de  la  vessie,  et  on  iu- 
troduit  daus  l'un  d'eux  une  cauule  munie  d'un  long  tube  de  verre  qu'on 
mainlieut  verticalement. 

A  l'état  normal,  on  voit  que  la  hauteur  du  liquide  dans  le  tube  reste 
entre  16  et  17  centimètreB. 

,  On  ouvre  le  thorax  par  le  sternum  sur  la  ligne  médiane,  on  isole 
les  deux  pneumogastriques  au-dessous  du  cœur,  ou  les  sectionne  et, 
quand  la  pression  de  l'urine  est  revenue  à  l'état  normal,  on  excite 
le  bout  périphérique  droit.  Asseï  rapidement,  on  voit  lu  pressim 
baisser  et  atteindre  i4™,6. 

L'abaissement  de  la  pression  intra-rénale  est  évident  ;  l'ex- 
périence suivante  va  nous  montrer  un  phénomène  analogue  : 

Exv.  VIII.    —  Cbiea  cararisé.   Excitation   des  boats  périphériques 
dea  deux  vagaea.  Mesare  de  la  preasioa  dans  les  uretères. 

I<e  jft  avril  18S8,  on  injecte  à  un  chien  0*',02de  curare  et  on  pratique 
la  respiration  artificielle.  On  met  i  nu  les  deux  pneumogastriques  an 
cou  et  ou  introduit  dans  l'uretère  droit,  tout  près  du  rein,  une  canule 
munie  d'un  tube  de  verre  tenu  vertical. 

Le  niveau  de  l'urine  dans  les  lubes  oscille  entre  19  et  90  centimètres. 

Ou  sectionne  les  deux  pneumogastriques,  la  pression  monte  à  26, 
26,5  et  s'y  maintient;  on  excite  le  bout  périphérique  du  vague  droit 
i  6  ;  au  début  pendant  la  première  demi-minute  la  pression  s'élève 
&S7™,5,  puis  on  la  voitdescendre,  et  après  quatre  minutes  elle  est  à  18. 
On  cesse  l'excitation,  la  pression  remonts  à  20. 

Au  bout  de  dix  minutes,  on  faradiae  le  t>out  périphérique  du  vague 
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gauche  avec  dd  courant  i  b.  Aprèa  deux  minutas,  la  pression  est  des- 
oendoe  à  11  centimètres. 

Ou  ceaae  l'excitation  et  on  excite  le  bout  périphérique  du  vagua 
droit;  la  pression,  qui  était  à  19«,6,  monte  A  22  centimètres. 

L'excitation  est  alors  appliquée  sur  le  premier  rameau  cardiaque 
■près  que  la  pression  est  revenue  à  la  normale  (19™)  ;  le  cœur  s'arrête 
immédiatement  et  on  voit  la  preasion  s'élever  à  S0™,6;  quand  on  n'ex- 
cile  plus  et  que  le  cœur  reprend,  la  pression  redescend  à  18,5. 

La  faradisation  du  rameau  pulmonaire  externe  dropt  est  ensuite 
pratiquée,  et  noua  voyons  Is  pression  monter  jusqu'à  S8  centimèires. 

Tous  ces  résuUatsextrèmement  intéressants  nous  montrent, 
d'une  part,  que  les  filets  centripètes  du  pneumogastrique^  et 
principalement  les  rameaux  pulmonaires,  agissent  sur  le  rein 
en  augmentant  la  pression,  dans  l'intérieur  de  l'organe  pro- 
bablement par  vaso-dilatation,  et,  d'autre  part,  que  les  filets 
centrifuges  du  même  nerf  ont  une  action  directe  sur  l'organe 
excréteur  de  l'urine,  qu'ils  y  diminuent  la  pression  dans  les 
voies  urinaires,  et  que  cette  action  est  due  presque  certaine- 
ment à  une  vaso-conslriction  des  vaisseaux  rénaux. 

Pour  compléter  la  démonstration  du  rôle  vaso-moteur 
constrictif  du  vague  sur  le  rein,  nous  allons  maintenant  étu- 
dier simultanément  et  comparativement  les  modificatioDS 
éprouvées  par  la  pression  sanguine  générale  et  par  la  sécré- 
tiou  arinaire  quand  on  irrite  le  bout  périphérique  du  vague. 

S.  Action  comparative  du  vague  sur  la  sécrétion  urinaire 
et  sur  la  pression  artérielle. 

Dans  ces  expériences,  dont  nous  donnons  la  suivante  comme 
lype,  la  pression  artérielle  a  été  pnse  dans  la  carotide,  et  La 
sécrétion  urinaire  a  été  mesurée  à  l'aide  de  notre  procédé 
habituel. 

Exp.  IX.  —  Chien  curarisé.  Étude  comparative  des  modiâcatioaa  do 
la  sécrétioa  ariaaire  et  de  la  pression  artérielie  soas  l'influence  de 
Peicitalion  faradique  du  bout  périphérique  du  vague  droit. 

Le  25  janvier  1888,  on  fait  une  injection  sous-cuUnée  de  (i*^fti  de 
curare  i  nn  chien  de  moyenne  taille,  et  quand  la  respiration  commence 
i  tire  inDuencée,  on  fait  la  respiration  artificielle. 

On  iaole  le  pneumogastrique  droit  au  cou,  on  introduit  une  canule 
diDB  l'srtére  carotide  poiir  pouvoir  prendre  la  mesure  de  la  pression 
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artifloielle,  puis  par  uoe  inoision  faite  fa  la  parlia  inférieure  de  l'aMa- 
men  on  va  chercher  l'uretère,  droit  et  on  y  fait  péuëtrer  une  eannle 
munie  d'un  long  tube  de  verre. 

L'urine  qui  parcourt  le  tube  an  cinq  minutes  donna  i6  centimètres  à 
l'état  normal  ;  à  ce  moment,  la  preseion  arlërielle  eat  de  ISO  milUmèlres. 

On  excite  le  pneumogaatrique  droit  avec  nn  courant  à  10  pendant 
cinq  minutes;  la  pression  sanguine  s'élève  à  230  millimètres,  eU'nrine 
écoulée  n'est  fins  que  de  6  centimètres. 

On  ceaae  l'excitation  et  on  note  17  centimètres  comme  longueur  par- 
courue par  l'urine  dans  le  tube.  La  pression  artérielle  eat  de  180  mil- 
limètres. 

On  sectionne  alora  le  vague  droit  et  on  attend  que  la  pression  soit 
A  IBO  millimètres,  puis  on  excite  son  bout  périphérique  avec  un  cou- 
rant à  5  pendant  cinq  minutée  ;  pendant  la  première  minute  la  pression 
baisse  d'abord  jusqu'à  150  millimètres,  puis  elle  remonta  rapidement 
et  atteint  biehtôt  SSO  millimètres.  La  quantité  d'urine  qui  parcourt  le 
tube  est  de  4  centimètres. 

Il  est  facile  de  se  rendre  compte,  par  la  lecture  de  cette 
expérience,  que  le  ralentissement  de  la  sécrétion  urinaire  a 
toujoui^  coïncidé  avec  une  élévation  dans  la  pression  artérielle 
générale. 

Le  même  phénomène  s'observe,  mais  un  peu  moins  accen- 
tué, quoique  très  net,  quand  on  irrite  le  pneumogastrique  au- 
dessous  du  coeur. 

Ce  résultai,  signe  d'une  vaso-constriction  dans  t'arbre  cir- 
culatoire, vient  compléter  ceux  que  nous  avons  obtenus  dans 
les  deux  paragraphes  précédents.  Tout  concorde  pour  nous 
faire  admettre  l'existence  dans  le  nerf  vague  de  filets  vaso- 
constricteurs  destinés  au  rein. 

Citons  encore,  à  l'appui  de  cette  manière  de  voir,  mais  dans 
un  autre  ordre  d'idées,  les  expétnences  suivantes  qui  vont 
nous  donner  une  nouvelle  preuve  indirecte  de  l'action  vaso- 
motrice  du  vague  sur  le  rein. 

Exp.  X.  —  Faradisatioa  saccassive  des  bouts  périphériques  des  deax 
vagaes  au  cou.  Jniluence  sur  la  sécrétion  de  chaque  rein. 

Lo  16  décembre  13S7,  chas  un  chien  curarisé  et  soumis  è  la  respi- 
ration artificielle,  on  ouvre  l'abdomen  à  sa  partie  inférieure,  on  isole 
les  uretères  et  on  introduit  dans  chacun  d'eux  une  canule  munie  d'un 
long  tube  ds  verre  maintenu  horizontal.  Mise  à  nu  des  deux  vaguea 
au  cou.     .    . 
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A  rélat  Dormal,  od  note  comme  longueur  de  tube  parcourue  par 
l'uriDo  à  droite  3™ ,7,  à  gauche  4  ceatimètres  en  ddux  minutes. 

On  excite  le  vague  gauche  dans  la  oootiauilô  à  10.  Oa  a  à  droite 
i»,b,  à  gauche  1,3. 

On  BMlionusles  deux  vagues  et  on  attend  quelques  minutes. 

Au  bout  de  ce  temps,  on  a  en  deux  minutes,  à  droite  &  oentimèlres, 
à  gtuohe  5  centimètres. 

On  excite  pendant  deux  minutes  le  bout  pëiîphôrique  droit  à  8.  On 
note  a  droite  1™,3,  k  gauche  9"*,3. 

Oa  augmeate  rexoitation  (5)  et  on  a  à  droite  Vfi,  à  gauche  2™,9. 


Exp.  X.  —  Aclioa  sur  la  sécrétion  d«  l'urine,  psr  chacun  des  reins, 
des  excitations  des  vagues  droit  et  gauche  au  cou. 

On  cesse  l'excitation,  il  y  a  i  droite  7''',5,  i  gauche  4  centimètree, 
toujours  en  deux  miaules. 

Jusqu'ici  nous  avons  obtenu  les  efTele  à  peu  près  habituels,  c'esl-à- 
dire  diminution  dans  la  sécrétion  unnaire  de  chaque  c6lé  pendant 
l'excîlatiao  da  bout  périphérique  de  l'un  ou  de  l'autre  vague.  Nous 
allons  voir  ua  auire  phénomène  se  produire  en  employant  le  courant 
au  maximum.  Nous  excitons  à  0  le  bout  périphérique  du  vague  gauche 
pendant  deux  minutes  et  nous  lisons  à  droite  9  centimètres,  à  gauche 
i  cenlimèLras  seulement.  Tendant  les  deux  minutes  qui  suivent  la 
raradisalion,  on  s  à  droite  1™,8,  Il  gauche  S  centimètres. 

Nous  excitons  maintenant  la  bout  périphérique  droit  au  maximum  et 
Dous  obtenons  à  droite  l*™,!,  a  gauche  10  centimètres. 
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L'excitalioa  du  bout  périphérique  gauche  avec  le  même  couraol 
peodanl  deux  minutes  dunae  A  droite  fl",5,  à  gauche  0<^,8. 

Pendant  l'excilatioa,  adroite  uoub  obtenona  donc  du  cétë  du  rein 
droit  un  ralenlissement  de  la  sécrétion  urinaire  et  du  côté  du  rein 
gauche  une  accélération  de  cette  sécrétion.  Pendant  la  faradisatioo  du 
vague  gauche,  c'est  l'effet  inverse  qu'on  observe  :  ralentissemenl  oa 
arrêt  à  gauche,  accélération  A  droite. 

Cet  efTet  particulier,  qui  parfois  fait  défaut,  a  cependant  été 
constaté  par  nous  dans  une  autre  ex- 
périence dans  laquelle  les  nerfs  vagues 
ont  été  excités  non  plus  au  cou,  mais 
dans  le  thorax,  immédiatement  au- 
dessus  du  diaphragme. 

ExF.  XI.  —  Cbien  curarisé.  Excitation  sao- 
cessive  des  deux  vagues  aa-dessoas  da 
ccEur.  Action  sur  la  sécrétioa  uriniir» 
recueillie  séparément  par  chacun  des 
uretères. 

I.e   SI   décembre   1887,   on  cnrarise  un 

chien,  on  le  Tait  respirer  artiAciellement; 

puia  on  ouvre  le  thorax  en  aectionnaiit  le 

aternum  sur  la  ligne  médiane.  On  isole  les 

deux  nerfs  vagues  A  la  partie  inréneure  du 

thorax  et  on  les   sectionne.  On    introduit 

alors  uns  canule  dana  chacun  des  uretères. 

On  laisse  reposer  l'animal  pendant  cinq 

minutes,  puia  on  mesure  la  quantité  d'urine 

qui   s'Écoule  de   chaque   uretère  en  deux 

Exp.  XI.  -  InOuence  des  /a-   minutes  et  demie.  On  a  à  droite  6  cenlimè- 

radiBStionaauMesBlïB.des   très,  &  gauche  5™,*. 

bouts     piriphénques    dss        „  ■,,„,.       .       ,   .   ■  ,   .         j 

doux  vagues  priae  au-d^s-  ^^  """«  ^  "  '«  •>""'  périphérique  du 
SDUB  du  cœur  sur  Toxcré-  '««"^  <*''''''  pendant  deux  minutes  et  demie, 
tion  de  l'urine  par  chacun  ^'  ""  ""'«  *  droite  0,  A  gauche  12  cenli- 
des  reins.  mèties. 

On  excite  ensuite  le  bout  périphérique 
gauche  au  maximum  et  on  obtient  A  droite  It  centimètres,  à  gauche 
3  centimètres. 

Nous  oblenooe  les  mêmes  résultats  que  lorsque  la  raradisation  est 
faite  au  cou. 

Cet  effet  dissymétrique,  bien  qu'il  nous  ait  manqué  dans 
quelques  cas,  n'en  est  pas  moins  très  remarquable,  car  il  nous 
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laisse  soupçonner  :  1*  que  les  variations  du  rythme  du  cœur 
n'influent  pas  sur  le  phénomène,  démonstration  indirecte  de 
l'action  spéciale  vaso-motrice  du  nerf  vague  sur  le  rein;  2°  que 
la  distribution  des  nerfs  pneumogastriques  doit  s'effectuer 
dans  certains  cas  d'une  façon  croisée. 

Nous  en  avons  Uni  avec  nos  recherches  expérimentales  ; 
mais,  avant  de  poser  nos  conclusions,  disons  un  mot  des  ex- 
périences analogues  qui  viennent  d'être  faites  à  l'étranger. 

Un  savant  belge,  M.  Masius',  reprenant  nos  expériences 
communiquées  à  la  Société  de  Biologie,  est  arrivé  à  des 
conclusions  tout  à  fait  analogues  aux  nôtres.  Dans  une  pre- 
mière série  de  recherches  faites  sur  des  chiens  immobilisés 
par  la  morphine,  il  a  constaté  que  l'excitation  faradique 
suffisamment  intense  du  nerf  pneumogastrique  gauche, 
comme  celle  du  droit,  diminuait  et  même  arrêtait  la  sécré- 
tion urinaire;  il  a  vu,  en  outre,  que  cette  excitation  du  nerf 
va^e  au  cou,  en  même  temps  qu'elle  arrêtait  la  sécrétion 
de  l'urine,  suspendait  également  l'écoulement  du  sang  par  la 
veine  rénale,  et  que  ces  phénomènes  se  produisaient,  non  pas 
au  moment  où  la  pression  était  abaissée  par  suite  de  l'arrêt 
du  cœur  en  diastole,  mais  surtout  lorsqu'elle  était  revenue  à 
sa  hauteur  normale  ;  il  conclut  de  ce  dernier  fait  que  la  fara- 
disalion  des  nerfs  vagues  produit  une  vasoconstriction  sur  le 
rein,  puisque  l'arrêt  de  la  sécrétien  urinaire  n'est  pas  causé 
par  un  abaissement  de  pression.  De  plus,  l'auteur  a  observé 
que,  lorsqu'il  atropinisait  l'animal  en  expérience,  de  façon  à 
paralyser  les  libres  vaso-constrictives  qui  se  rendent  au  rein, 
l'excitation  des  nerfs  n'amenait  aucune  modification  ni  dans 
la  sécrétion  urinaire,  ni  dans  l'écoulement  du  sang  par  la 
veine  rénale,  nouvelle  preuve  indirecte,  mais  peut-être  moins 
concluante  à  notre  avis,  de  l'action  vaso-conslrictive  du  nerf. 

Dans  un  second  mémoire  fort  intéressant  publié  quelques 
mois  plus  tard  ',  M.  Masius  a  donné  de  nouvelles  expériences 

'  D«  l'iaOuSDce  da  pneamogaslrique  sur  la  sAcrition  urinaire  {Bulletin  d« 
Uadêmie  roytle  de  Belgique,  3-  série,  l.  XV,  n-  3;  1888). 

'  Redjerches  aar  l'aciioa  du  pnsumagastrique  et  du  graad  sfmpathïqae  sur 
la  lécrdtioa  urinaire  {Bulletin  de  FAtadémi»  royale  de  Belgique,  S'  sJria, 
t.  XVl,  n*  1;  1888). 
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faites  uniquement  sur  des  lapins,  et  dans  lesquelles  il  a 
irecherché  non  seulement  l'action  du  pneumogastrique,  mais 
aussi  celle  du  sympathique.  En  ce  qui  concerne  le  pneumo- 
gastrique, qui  nous  intéresse  surtout  ici,  il  croit  avoir  montré 
que  les  effets  de  l'excitation  d'un  seul  nerf  pneumogastrique 
se  manifestait  également  et  en  même  temps  sur  les  deux 
reins  ;  de  plus,  complétant  ses  premières  expériences,  il  a 
fait  voir  qu'après  une  injection  de  chloral  à  dose  suffisante 
pour  amener  la  paralysie  des  fibres  vaso-constrictives,  ni 
l'arrêt  de  la  sécrétion  urinaire,  ni  même  sa  diminution,  n'ap- 
paraissaient plus  lorsqu'on  excitait  le  pneumogastrique.  C'est 
là  une  nouvelle  preuve  de  la  présence  dans  les  nerfs  vagues 
de  fibres  vaso-constrictives  agissant  sur  le  rein. 

Ces  résultats,  au  moins  dans  les  grands  points,  sont  d'une 
concordance  presque  parfaite  avec  les  nôtres  ;  aussi  avons- 
nous  tenu  à  les  mentionner  et  à  faire  ressortir  leur  impor- 
tance. Ils  donnent  plus  de  poids  à  notre  travail,  et  celte  con- 
firmation de  nos  expériences  par  un  savant  étranger  considéré 
va  nous  rendre  moins  timides  au  moment  où  nous  allons  for- 
muler les  conclusions  qui  résultent  de  nos  recherches  expéri- 
mentales. Ces  conclusions  sont  les  suivantes  : 

1"  Le  nerf  vague  exerce  une  action  directe  sur  la  sécrétion 
urinaire.  Cette  action  est  facilement  mise  en  évidence  par  la 
faradisation  forte  du  bout-  périphérique  du  nerf  qui,  même 
faite  au-dessous  du  cœur,  diminue  et  arrête  l'excrétion  de 
l'urine  par  le  rein. 

2*  Cet  arrêt  de  la  sécrétion  urinaire  doit  être  attribué  à  une 
action  spéciale  vaso-motrice  du  vague  sur  le  rein. 

3°  L'action  vaso-motrice  est  de  nature  vaso-constrictive, 

4°  L'arrêt  de  l'écoulement  du  sang  par  la  veine  rénale,  la 
diminution  de  pression  dans  l'intérieur  du  rein,  l'augmenta- 
tion de  la  pression  artérielle  générale  sous  l'influence  des 
excitations  des  bouts  périphériques  des  vagues,  sont  autant 
de  facteurs  qui  viennent  donner  la  preuve  de  l'existence  dans 
les  nerfs  pneumogastriques  de  filets  centrifuges  à  action  vaso- 
constrictive  sur  l'organe  excréteur  de  l'urine. 
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SUR  LES    EFFETS   DE   LA   SYSTOLE  DES  OREILLETTES 

BtiR  lA  phxbbion  ventriculairb  bt  artériells 

Par   M.   PHAMCOIt-PRAHOK 
[Trtviil  dn  LaboratolK  de  Physîologis  pathologique  des  Hautes  Ëtudea.) 


Une  question  qu'on  a  pu  croire  dénnilivement  jugée  depuis 
les  recherches  cardiographiques  de  MM.  Chauveau  et  Marey 
esl  celle  de  la  projection  d'une  ondée  sanguine  dans  le  ven- 
tricule, à  chaque  systole  de  l'oreillette. 

Cette  conclusion,  tirée  d'expériences  directes,  a  cependant 
élémise  en  discussion  :  depuis  la  publication  du  travail  cri- 
tique de  M.  Ceradini,  en  1876,  çà  et  là  se  sont  produites  des 
hésitations  parmi  les  physiologistes  et  les  médecins. 

Il  ne  nous  a  point  paru  inutile,  dès  lors,  non  pas  de  sou- 
mellre  la  question  à  un  nouveau  contrôle  que  noua  jugions 
superflu,  ayant  une  conviction  personnelle  très  ferme  sur  ce 
point,  mais  de  chercher  une  démonstration  directe  du  passage 
du  sang  de  l'oreillelle  dans  le  ventricule  au  moment  de  la 
systole  auriculaire. 

C'est  l'exposé  de  cette  recherche  qui  fait  l'objet  du  présent 
travail;  on  y  trouvera  aussi  l'indication  d'un  procédé  d'étude 
pratique  pour  l'analyse  comparative  des  actes  mécaniques 
simultanément  produits  par  les  quatre  compartiments  du 
«eur,  l'examen  des  effets  du  nerf  vague  sur  les  oreillettes, 
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celui  de  l'action  de  l'excitation  directe  des  oreillettes  et  la  re- 
cherche de  la  transmission  jusqu'aux  artères  de  l'efTet  méca- 
nique de  la  systole  auriculaire. 

I  I.  —  L«  aratal*  d«  I'«relllelt«  rr^all-«ll«  I*  yM>|e«UMt  d'MM 
•mééti  ■•■cnlHA  4mm»  le  TcatrIeMie  «n  lB|irlaÉ»-l-eU«  ■«■IchmI 
■N  Abr>nleBMBt  •«■■  dé^aeeaieBt  'n  ■■■(  eoBl««a  (iwa*  1«« 

1'  Critique  des  expériences  et  valeur  des  résultats. 

Le  procédé  employé  par  Harvey,  et  fréquemment  appliqué 
depuis  à  celte  recherche,  est  passible  d'une  critique  grave  : 
on  sait  que  Harvey,  ayant  ouvert  la  pointe  du  cœur,  consta- 
tait qu'à  chaque  systole  auriculaire  le  Jet  du  sang  subissait 
un  renforcement  ;  de  là  cette  conclusion  que  la  contraction 
de  l'oreillette  a  pour  effet  de  projeter  du  sang  dans  la  cavité 
ventriculaire.  Le  fait  n'est  pas  contestable  dans  les  conditions 
spéciales  de  l'expérience  dont  il  s'agit;  mais  on  peut  objecter 
que  l'ouverture  de  la  pointe  du  cœur  supprime  précisément 
la  résistance  qu'aurait  à  surmonter  la  systole  auriculaire  ai  la 
cavité  du  ventricule  était  close  et  déjà  soumise  à  une  pression 
intérieure  notable  par  l'apport  préalable  du  sang  veineux. 

La  question  est  de  savoir  si,  la  cavité  ventriculaire  restant 
soumise  à  la  même  pression  que  l'oreillette  avec  laquelle  elle 
communique  laidement,  celle-ci,  au  moment  de  sa  systole, 
déploiera  un  effort  supérieur  à  cette  pression;  si,  en  outre, 
cet  effort  ne  se  dépensera  pas,  sans  profit  pour  la  réplétion 
ventriculaire,  par  le  reflux  qui  s'opère  au  même  moment  dans 
les  veines  afférentes.  Sur  ce  point,  l'expérience  seule  peut 
prononcer,  car,  a  priori,  rien  ne  prouve  que  l'effet  mécanique 
total  de  la  systole  auriculaire  ne  se  reporte  pas  sur  le  sang  des 
veines  caves,  où  la  pression  est  plus  basse  que  dans  la  cavité 
ventriculaire. 

De  telle  sorte  qu'il  ne  suffit  pas  d'établir  expérimentale- 
ment ta  prédominance  de  la  pression  auriculaire  systolique 
sur  la  pression  ventriculaire  diastolique  :  il  faut,  de  plus, 
montrer  qu'il  y  a  effet  utile  de  la  systole  de  roreiîlette  dans 
le  ventricule,  c'est-à-dire  projection  d'un  flot  de  sang. 
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Depuis  longtemps  déjà,  la  démonstration  de  la  prédomi- 
naoce  momentanée  de  la  pression  dans  l'oreillette  sur  la 
pression  dans  le  ventricule  a  été  donnée  par  les  expériences 
cardiographiques  de  MM.  Chauveau  etMarey  :  chacun  sait 
que  l'exploration  simultanée  de  la  pression  auriculaire  et  de 
la  pression  ventriculaire,  avec  la  double  sonde  cardiogra- 
phique, a  fourni  des  courbes  établissant  qu'au  moment  de  la 
brusque  systole  auriculaire  se  produit  une  brusque  élévation 
de  pression  ventriculaire. 

Les  mêmes  expérimentateurs  ont  montré,  de  plus,  que  Is 
brasque  augmentation  de  pression  intra-ventriculaire  déter- 
mine une  tension  supplémentaire  de  la  paroi  encore  flasque 
du  ventricule,  et  que  cet  excès  de  tension  s'accuse  par  un 
léger  choc  présystolique  que  traduit  aisément  un  appareil  ex- 
plorateur appliqué  à  la  surface  extérieure  du  ventricule. 

Mais,  pour  les  critiques  difflciles  à  convaincre  (et  il  est 
bon  qu'il  y  en  ail),  pour  ceux  qui,  comme  M,  Geradini,  par 
exemple  *,  se  refusent  absolument  à  admettre,  conformé- 
ment aux  hypothèses  de  Galion  et  de  Vésale  devenues  des 
faits  grâce  aux  expériences  de  Harvey,  rigoureusement  con- 
firmées et  contrôlées  d'une  façon  définitive  par  les  résultats 
de  la  cardiographie,  pour  ces  critiques,  disons-nous,  la  preuve 
n'est  pas  suffisante  encore.  Le  fait  de  l'augmentation  de 
pression  intra-ventriculaire  sous  l'influence  de  la  systole  de 
l'oreillette  ne  prouverait  point  qu'il  y  ait  passage  par  projec- 
tion d'un  flot  do  sang  supplémentaire  dans  la  cavité  ventri- 

'  Voici  comment  s'eTprime  à  ca  sujet  Ceradini  dans  un  mémoire  critiqua 
publié  en  1876  dana  les  Anaal,  anîv,  d.  lied.  4.  MÎIano.  Omodei,  t.  CCXXXV 
p.  ItS  :  ■  Noos  na  pouvons  qoub  attarder  ici  à  une  critique  de  l'hypolbèse  de 
Harrej. . .  que  la  fonction  de  l'oreillette  soîl  de  remplir  le  ventricule  de  san^; 
Dans  noterous  seulement  que  la  fausseté  de  cette  hypothèse  résulte  du  fait  que 
la  Ttinea  ae  présentent  pbysiolagiquecaent  aucune  palaatioo.  ■  (C'est  un 
argument  malheureux,  car  il  aufQl  d'examiner  une  jugulaire  pour  constater 
l'eiistence  d'un  souIËvemenl  prËciséinent  en  rapport  avec  le  syslola  de  l'orsil- 
Utia  :  voir  à  ce  sujet  notre  éluda  de  1882  publiée  dans  la  G»z.  b»bd.  de  méd. 
et  cbirurg.,  et  notre  mémoire  publié  dans  ce  même  numéro  das  Arebivea  sur 
la  question  du  reflux  aystolique  auriculaire.)  m  Comment  pourrait  l'oreillelle 
coatÎDBe  Ceradini,  quand  elle  se  contraclo,  distendre  les  parois  vontricul aires 
rellchées  sans  produire  à  chaque  fois  un  reHui  dans  la  veine  al  par  suite  udb 
pulsation  dans  ces  vaisseaux  ?  •  (Nous  BBVoaa  qiie  ce  reltux  existe,  et  pour  le 
conataler  il  BUtflsait  d'y  regarder.) 

AnOI.   DE  PBTS.,  &•  SÉRIB.  —  II.  JQ 
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culaire  ;  le  mâme  résultat  manoiuétrique,  la  môme  manifes- 
tation mécanique  extérieure,  seraient  obtenus  si  l'oreillette  se 
bornait  à  imprimer  an  ébranlement  ondulatoire,  sans  dé- 
placement, panscourant  de  sa  cavité  vers  celle  du  ventricule, 
à  la  masse  do  sang  ininterrompue  qui  est  contenue  à  ce 
moment  dans  les  deux  cavités. 

2°  Recherche  directe  du  renforcement  du  courant  au  moment 
de  la,  systole  auriculaire.  —  Expériences  personnelles. 

Il  est  donc  bon  de  donner,  s'il  se  peut,  une  preuve  directe 
de  ce  courant  auriculo-ventriculaire. 

La  clinique  la  fournit  déjà  par  la  constatation  du  léger 
souffle  présystolique  qui,  dans  le  rétrécissement  mitral,  ren- 
force le  roulement  diastolique:  qui  dit  soulïle  dit  passage 
rapide  d'une  pression  plus  forte  à  une  pression  plus  faible,  au 
niveau  d'un  orifice  ou  d'un  canal  rétréci,  comme  cela  est  le 
cas  pour  le  rétrécissement  mitral.  Or,  à  l'instant  où  se  produit 
ce  souffle  présystolique,  aucune  autre  influence  active  que 
celle  de  la  secousse  do  l' oreillette  n'intervient  ;  c'est  donc  à 
la  projection  brusque  du  sang,  à  la  poussée  vive  qu'il  subit 
de  la  part  de  l'oreillette  gauche  qu'on  a  logiquement  attribué 
le  soufile  présystolique  du  rétrécissement  mitral. 

Mais  les  critiques  dont  nous  avons  parlé  trouveront  sans 
doule  cette  démonstration  bien  lointaine,  bien  incertaine, 
puisqu'il  s'agit  d'un  phénomène  pathologique  appelé  à  inter- 
venir dans  la  solution  d'une  question  physiologique. 

Kien  n'est  plus  simple  que  d'utiliser  dfins  cette  recherche 
le  même  procédé  qui  nous  a  servi  dans  l'étude  des  reflux 
veineux  caves  de  provenance  auriculaire  '  ;  il  suflit  d'intro- 
duire dans  le  cœur  une  palette  hémodromométrique  dont  l'une 
des  faces  planes  soit  orientée  perpendiculairement  au  courant 
sanguin.  Il  est  clair  que  si  la  systole  auriculaire  produit  un 
renforcement  du  courant  diastolique,  la  palette  subira  une 
brusque  déviation  qui  exagérera  celle  qu'elle  présentait  pen- 
dant la  période  de  réplélion  diastolique  précédente. 

'  Voj.  ci-desBOS  mon  Mémoire  sur  ta  vitesse  d  t  sang  dans  U>  Teines  (p.SI7 
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L'application  de  l'appareil  explorateur  de  vitesse  peut  être 
faite  de  deux  façons  dans  le  cœur  mis  à  nu  et  fonctionnant 
ncrmalement  grâce  à  une  respiration  artificielle  régulière. 

1*  Nous  svoas  d'abord  introduit  la  palette  dans  la  cavilé  ventricu- 
liire  droite,  par  I*  branohe  gauche  de  l'arldre  pulmonaire  forlement 
liée  sur  la  tige  et  introduite  dans  le  centre  de  la  plaque  d'épaulement. 
U  portion  plongeante  sa  mouvant  à  l'aise  dans  la  partie  infuiidibuli- 
forme  dn  ventricule  ,  en  avant  de  la  valvule  tricuspide ,  il  Buinsdit  de 
maiolenir  solidemenl  fixé  l'appareil  au  moyen  d'un  disque  mdtpUîque 
pour  observer  aisément  les  indications  qu'il  fournissait.  Noua  avons 
pu  ainsi  constater,  de  visu,  que  pendant  loute  la  diastole  auriculo- 
venlriculaire  le  courant  sanguin  dévie  moilérément  et  d'une  facoo 
contjaoe  la  tige  exlérienre  en  l'incliaant  vers  la  haut  dn  thorax,  et 
qu'à  l'instant  mbme  de  la  systole  auriculaire  cette  lige  subit  un  dé- 
placement brusque  qui  la  Tait  fouetter  vers  le  haut. 

Cela  suffirait  déjà  pour  faire  la  preuve  d'un  courant  rapide  produit 
pir  la  syslole  auriculaire  ;  mais  il  y  a  beaucoup  à  redire  à  la  technique 
mâoie  de  cette  expérience  :  difficulté  de  franchir  les  sigmoldea  de  l'ar- 
tère pulmonaire  sans  les  rompre ,  insufilsance  aigmoldienne  presque  - 
iaévitable  qui  exagère  la  rësislanoe  à  la  réplétion  ventrîoulaire  droite 
et  peut  rendre  insensible  l'effet  de  l'oreillette,  eto. 

S<  Nous  avons  donné  la  préfêience  eu  second  procédé,  qui  est  le 
suivnnt  :  l'auricule  droite,  étant  cominimée  par  une  petite  presse  à  via 
h  î  centimètres  de  la  pointe,  est  fendue  le  long  de  son  bord  mousse  ; 
00  sectionne  avec  des  ciseaux  les  trabéculea  musculaires  qui  font  do 
sa  cavilé  un  tisau  aréolaire  et  on  introduit  la  palette  jusque  dans 
l'oreillette  en  desserrant  la  vis  de  la  presse  pour  lui  livrer  passage. 
Umembranede  caoutchouc  servautd'appareil  d'épaulement  eilérieur, 
élaol  largement  perforée  à  son.  centre,  laisse  passer  l'extrémité  ds 
l'aoricalaire,  qu'on  fixe  par  une  ligature  sur  la  tige  prolongeant  la 
palette  au  dehors.  Celle-ci  est  orientée  perpendioulairement  à  l'axe 
■ariculo- ve  ntri  eu  la  i  re . 

On  s'assure  tout  d'abord  que  pendant  l'arrêt  tolnl  du  cœur 
produit  par  une  forte  excitation  de  pneumogastrique  la  palette 
reste  immobile  ou  se  dévie  à  peine  sous  l'influence  de  la  haute 
pression  veineuse  distendant  les  cavités  droites  :  cette  fixité 
montre  bien  qu'en  l'absence  de  courant  l'appareil  ne  fournit 
aucune  indication.  Quand  le  cœur  a  repris  ses  battements,  si 
ceux-ci  ne  sont  pas  trop  fréquents,  il  est  de  toute  évidence 
que  la  palette  subit  une  déviation  très  accusée  et  brusque  à 
l'intérieur  de  l'oreillette  à  chaque  systole  auriculaire  el  que 
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cette  déviation  correspond  à  un  renforcement  du  courant  se 
dirigeant  vers  le  ventricule.  Si  les  pulsations  sont  trop  fré- 
quentes, on  allonge  facilement  les  pauses  diastoligues ,  soit 
par  de  faibles  excitations  directes  du  nerf  vague ,  soit  par  la 
compression  de  l'aorte  au-dessous  du  cœur,  soit  par  la  sup- 
pression passagère  de  l'insufflation,  et  il  est  beaucoup  plus 
facile  d'observer  les  phases  de  l'inclinaison  de  la  tige  faisant 


Fig.  1. 
Schima  manlrant  les  varialiona  de  vilesae  du  courant  sanguin  da  ToreilltUc 
vers  le  Teotricule.  —  1.  Couranl  rapide  au  moment  du  ralàcheniBnl  braïque 
du  ventricule  (dot  de  l'orcillelle).  î.  Courant  ralsuli  pendant  la  diastole  ven- 
iriculaire  (période  de  réplétion  cPoisHanlB].  3.  Brusqua  renTorcemont  da 
courant  au  moment  de  la  systole  auriculaire  (S.  0.).  4.  Suppression  du  cou- 
rant au  début  de  la  systole  venlriculaire. 

suite  à  la  palette,  au  début  et  à  la  fin  de  la  diastole  ventri- 
culaire.  On  voit  ainsi  qu'au  début  même  de  cette  diastole  un 
courant  assez  rapide  s'établit  de  l'oreillette  vers  le  ventri- 
cule (n"  1  de  la  figure  schématique  t),  puis  que  le  courant 
continue  avec  une  lenteur  relative  (n*  2),  jusqu'au  moment 
oti  survient  la  systole  de  l'oreUlelte  (S.O)  produisant  le 
renforcement  brusque  de  vitesse  (n'  3). 
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Il  ne  doit  donc  rester  aucun  doute  sur  l'efTet  mécanique 
produilpar  la  systole  auriculaire  :  la  démonstration  directe  d'un 
renforcement  du  courant  sanguin  de  l'oreillette  vers  le  ven- 
tricule est  donnée  par  le  procédé  de  l'exploration  des  varia- 
tions de  la  vitesse  du  sang. 

L'une  des  conséquences  de  cette  démonstration  est  qu'il 
ne  peut  subsister  d'hésitation  sur  la  nature  du  soulèvement 
présystolique  que  présentent  les  courbes  de  la  pulsation 
ventriculaire,  accident  du  graphique  qui  est  surtout  accusé 
dans  la  courbe  recueillie  par  l'exploration  de  la  surface  du 
ventricule  droit,  à  cause  de  la  moindre  résistance  des  parois 
musculaires.  11  en  résulte  aussi  que  l'imporiance  relative  de 
ce  soulèvement  exprimera  avec  certitude  la  valeur  du  flot 
sanguin  que  la  systole  auriculaire  surajoute  au  contenu  du 
venlricule. 

Or,  dans  une  foule  de  circonstances,  cet  afflux  supplémen- 
laire  varie,  comme  nous  l'ont  montré  des  expériences  multi- 
pliées; nous  ne  rappellerons  ici  que  les  résultats  de  l'explo- 
ration pratiquée  dans  le  cas  de  l' excita tiondu  pneumogastrique. 
Ce  seul  exemple  montrera  do  la  façon  la  plus  évidente  quel 
rôle  important  joue  la  systole  auriculaire  dans  la  réplétion 
du  ventricule,  puisque  ses  effets  restent  encore  très  accusés 
malgré  la  distension  croissante  de  la  cavité  ventriculaire. 

1 1[.  -  BfTeta  eoBpantlfs  d«s  «xelUtliMa  eaatrttagw  ém  Mvt 
T«ga«  aar  lea  deax  orclll«tlOB  et  1««  denx  Tcatrievlea  cxpl»ré« 


L'exploration  des  changements  d'état  qui  surviennent  aux 
mêmes  instants  dans  les  deux  oreillettes  et  dans  les  deux 
ventricules  est  féconde  en  enseignements  et  m'a  déjà  fourni 
on  grand  nombre  de  documents  que  j'aurai  l'occasion  d'uti- 
liser dans  d'autres  études.  Je  veux  seulement  indiquer  ici, 
une  fois  pour  toutes,  l'un  des  procédés  que  j'emploie  couram- 
ment pour  pratiquer  pendant  plusieurs  heures  consécutives 
cette  exploration  simultanée. 

U  figure  ci-jointe  (fiff.  2)  permet  de  saisir  la  disposition  des  appa- 
leiU,  sans  qu'une  description  minutieuse  soit  nécessaire.  Après  l'on- 
TBrlure  du  thorax  sor  un  animal  quelconque,  de  préBrenca  sur  on 
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chien  curarisé,  le  péricarde  est  excisé,  le  bord  libre  dpK  poumons 
rejeté  en  debors  et  Rxé  aux  cfttes  par  quelques  pinces  a  artères  pour 
éviter  leur  cootacl  avec  les  appareils  explorateurs. 
Ceux-ci,  au  nombre  de  quatre  (j'en  si  'souvent  appliqué  davanlige 

pour  cerlaines  recherches),  se  composent  de  deux  explorateuis  des 


Schéma   de  la  disposition  des  appareils  permellant  l'inacriplion  simultanéB  in 
mouvements  des  deux  ventricules  et  dea  deux  oreillelles.  —  Les  explortUars 

vualriculairee  des  changemenla  de  coDsislaace  de  chaque  ventricule  indi- 
quent tea  pulsations  ;  les  explorateurs  auriculaires,  à  membraoe  icdifTéreole, 
reliée  aux  oreillettes  par  des  Intermédiaires  rigides,  indiquent  les  changements 
1^0  volume  des  oreîlletlee.  Qualre  tambours  inscripteurs  communiquent  svtc 
lea  eiploraleurs  et  un  signal  électrique  marque  lea  excitations  appliquées  soit 
BU  nerf  vague,  soit  au  cœur  lui'mfme. 

pulsationB  venlriculaires  et  de  deux  explorateurs  des  cbangemenis  de 
volume  des  oreillettes.  Les  premiers  sont  de  simples  tambours  mani- 
pulateurs du  modèle  de  Marey  doal  le  levier  se  termine  par  une  petite 
plaque  à  coulisse  reouaillant  la  pulsation  ventriculaire  en  des  points 
variables,  mais  sur  une  surface  d'environ  l"i.  Lea  autres  sont  de 
petits  tambours   ermés  par  une  membrane  indifléreats  et  très  souple 
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d«  baudruche  ou  da  cftoatohouo  floufOë  ;  cette  membrane  est  reliée  à 
l'areillella  par  une  Torte  serre-finea  qui 
Il  rsad  abBolumenl  solidaire  de  la  paroi 
auriculaire  :  quand  celle-ci  se  (end  sous 
rioOaence  de  la  réplétion  iolârieure,  eUe 
refoule  l'air  dn  tambour,  tandis  qu'au 
moment  de  la  ejetole  l'oreiltelts  attire 
brusquement  la  serre-fine  et  rappelle  ainsi 
l'air  dans  le  tambour.  Il  s'anauil  que  les 
conrbes  des  mouvements  des  oreillettes 
expriment  des  variations  de  volume  :  as- 
cendtnles  quand  la  réplétion  auriculaire 
M  produit,  elles  e'élèvent  davantage  à 
mesure  que  la  gonflement  augmente;  des- 
ceadantes  quand  l'oreillette  revient  sur 
Blle-mëme,  elles  expriment,  par  le  degré 
de  chute  de  la  courbe,  l'importance  du  re- 
trait auriculaire.  Un  coup  d'œil  sur  les 
quatre  courbes  ci-Jointes  (Rg.  3)  montreia 
qu'A  chaque  systole  auriculaire  SO  la  ligne 
descend  brusquement  par  le  fait  du  rappel 
d'airproduit  dans  les  appareils;  qu'auBuile 

U  courbe  remonte  non  moins  rapidement  ^"^^^^  aimullanées  dos  chan- 
peur  atteindre  d'emblée  son  maximum  geraenU  de  volume  des  oreil- 
\         ,  ....  ,         _  ..        latKis   0.  d.  —  0.  g.   et  da» 

dans    es    conditions   normales.  Ou    voit  ,    ,.  .  ,  '    i 

pulsations     Aea    venlncules 

aussi  que  chaque  systole  de  1  oreillette  (v.d.- V.  g.l-Usystole 
s'accuse  par  un  léger  ressaut  de  la  courbe  auriculaire  (S.  o.)  s'inscril  eu 
ditstolique  ventricule  ire,  phénomène  qui  re  trait(di  mi  uutiou  de  volume]. 
se  retrouve  dans  les  courbes  cardiogra- 

phiqoes,  et  sur  la  signiBcation  duquel  ont  insisté  MM.  Chauveau  et 
Harey  dès  leurs  premières  publicationa. 

L'expérience  étant  disposée  de  façon  à  ce  que  les  quatre 
courbes  auriculaires  el  venlriculaires  s'inscrivent  simultané- 
ment, en  même  temps  que  le  signal  des  excitations  appliquées 
au  bout  périphérique  du  pneumogastrique,  on  peut  facilement 
montrer  que,  malgré  une  réplétion  très  notable  des  ventri- 
cules arrêtés  en  diastole,  si  les  oreillettes  continuent  à 
battre,  chacune  de  leurs  systoles  aura  encore  assez  d'action 
pour  ajouter  un  degré  à  la  pression  ventricalaire.  On  sait, 
en  effet  {comme  je  l'ai  montré  autrefois  dans  mes  études  sur 
le  pouls  veineux),  qu'il  est  possible  de  supprimer  par  l'action 
du  nerf  vague  les  mouvements  venlriculaires  en  laissant  per- 
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sister  ceux  des  oreillettes  ;  il  suffit  pour  cela  d'exciter  le  nerf 
avec  des  courants  induits  assez  faibles  pour  ne  point  produire 
d'emblée  l'arrêt  total  du  cœur;  ces  excitations  ralentissent 
les  mouvements  ventriculaires,  par  exemple,  dans  la  mesure 
de  j,  tandis  qu'elles  ne  font  perdre  aux  oreillettes  que  2  sys- 


Fig.  i. 
InBCfiption  simulUnée  des  chaDgemenls  de  volume  des  oreillelteB  (0.  dr.—O.  t-\ 
«t  des  pulsatiODS  vaolriculairca  droite  cl  gauche.  —  L'cxcilalion  d'un  pnsu' 
mogaslrique  (E.)  supprime  les  pulaalioQR  veatriculairea  tout  ta  pernsiUD' 
aux  Dreillelles  de  conserver  leurs  EfstoleB  (S.o),  qui  Be  manitostent  par  de 
brusques  tcnsioDB  des  pBro[a  venlriculaires. 

tôles  sur  5.  Il  y  a  donc,  pendant  une  longue  pause  diasto- 
lique  ventriculaire,  trois  systoles  d'oreillettes  dont  on  peut 
retrouver  la  trace  dans  la  courbe  de  pulsation  des  ventricules. 
C'est  ce  que  montre  la  figure  ci-jointe  (ûg.  à),  qui  renferme 
encore  d'autres  détails  intéressants. 
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On  y  voit,  par  exemple,  fait  important,  que  le  degré  sup- 
plémentaire de  distension  ventriculaire  droite  produit  par 
chacune  des  systoles  de  l'oreillette  correspondante  reste 
acquis,  en  d'autres  termes  que  ce  sang  ne  revient  pas  dans 
la  cavité  auriculaire  droite  :  la  paroi  du  ventricule  droit  se 
tend  de  plus  en  plus,  et  la  courbe  monte  en  escalier.  A 
gauche,  tout  au  contraire,  chaque  systole  d'oreillette  projette 
bien  aussi  un  flot  de  sang  dans  le  ventricule,  comme  le 
montre  le  ressaut  de  la  ligne  diaslolique  ventriculaire  à  ce 
moment,  mais  cette  distension  brusque  s' efface  aussitôt;  il 
n'en  reste  pas  trace  dans  le  niveau  du  volume  diastolique  du 
ventricule  gaucbe,  ce  qui  montre  que  le  sang  surajouté  au 
contenu  du  ventricule  revient  dans  l'oreillette  gauche.  La 
raison  de  celte  difTérence  parait  simple  et  elle  est  instructive  : 
à  droite  existe  dans  l'oreilletle  et  les  veines  affércnles  une 
haute  pression  qui  va  croissant  à  mesure  que  la  suspension 
de  la  circulation  se  prolonge  :  le  ventricule  droit,  quoique 
communiquant  largement  avec  l'oreillette,  n'a  pas  la  force 
élastique  voulue  pour  surmonter  cette  résistance,  tout  tendu 
qu'il  soit,  et  conserve  ce  qu'il  a  reçu.  A  gauche,  au  contraire, 
la  pression  dans  l'oreilletle  est  basse,  faute  d'alimentation 
pulmonaire,  et  la  paroi  fortement  élastique  du  ventricule 
refoule  aisément  l'ondée  supplémentaire  qui  vient  d'augmenter 
sa  tension  intérieure. 

!  III.  —  Keeherelia  d«  Im  tnkaantbsloa  iMMiu'aax  «rtère*  palnt^ 
■klre  «I  aorte  de  refTet  Mécanique  de  1*  ayatole  aaiienlalr». 

En  présence  des  faits  étudiés  plus  haut,  avec  la  certitude 
que  chaque  systole  d'oreillette  projette  une  ondée  sanguine 
dans  le  ventricule  correspondant  (quel  que  soit  l'instant  de  la 
diastole  ventriculaire  auquel  apparaît  le  systole  de  l'oreillette 
et  quelle  que  soit  la  distension  préalable  du  ventricule),  on 
est  amené  à  se  demander  si  cette  ondée  ne  peut  franchir  les  - 
limites  ventriculaires  et  se  faire  sentir  jusque  dans  les  ar- 
tères. 

Cette  question  a  été  déjà  tranchée  par  l'affirmative  :  on 
cite  le  cas  d'un  homme  atteint  d'une  ■  calcification  ventricu- 
laire >  qui  ne  pouvait  manquer  de  s'opposer  à  la  contrac- 
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tion  des  ventricules,  et  cependant  la  circulation  a'  continué 
longtemps  chez  ce  sigel'.  MM.  Chauveau  et  Arloing,  qui  rap- 
portent le  fait,  ajoutent  que  dans  des  cas  de  ce  genre  il  faut 
que  l'oreillette  ait  acquis  une  importance  fonctionnelle  consi- 
dérable, car  son  influence  est  bien  faible  dans  les  conditions 
normales.  D'autre  part,  les  tracés  cardiographiques  recueillis 
sur  le  cheval  par  Chauveau  et  Marey,  par  moi-même,  mon- 
trent souvent,  dans  la  courbe  de  pression  aortique,  un  soulè- 
vement qui  précède  la  grande  expansion  artérielle  et  qui  a 
été  attribué  au  retentissement  de  la  systole  auriculaire. 

Enlln,  chez  l'homme  atteint  d'insuffîsance  aortique,  nous 
avons  vu,  Renaut  et  moi,  et  j'ai  plus  tard  retrouvé  avec  mon 
élève  Debord  {Thèse  doct.  Insuffisance  aortique,  1878),  un 
soulèvement  du  pouls  carotidien  précédant  aussi  l'expansion 
d'origine  ventriculaire  et  que  nous  avons  rapporté  à  l'action 
transmise  de  la  systole  auriculaire  gauche. 

Or  mes  expériences  récentes  m'autorisent  à  émettre  sur  ce 
point  les  plus  expresses  réserves. 

En  réalisant  les  conditions  les  plus  favorables  pour  que  la 
transmission  des  sysloles  auriculaires  puisse  s'opérerau  tra- 
vers des  ventricules  jusqu'aux  artères  pulmonaire  ou  aorte, 
je  n'en  ai  point  trouvé  la  moindre  trace. 

Ces  conditions  favorables  se  produisent  dans  des  circons- 
tances multiples  :  1"  /a  pression  artérielle  étant  notablement 
abaissée  et  la  résistance  des  siffmoldes  au  soulèvement  ayant 
diminué  au  maximum. 

Quand,  par  exemple,  des  excitations  modérées  du  nerf  va- 
gue ont  supprimé  les  pulsations  ventriculaires  tout  en  permet- 
tant aux  oreillettes  de  conserrer  leur  activité  (voy.  âg.  4),  l'ex- 
ploration directe  de  la  pression  dans  l'aorte  ou  dans  l'artère 
pulmonaire  ne  permet  de  constater  aucune  pulsation  de  pro- 
venance auriculaire.  El  cependant  nous  savons  que,  dans  ces 
conditions,  ta  pression  artérielle  est  rapidement  tombée  à  3  ou 
4  centimètres  de  Hg.,  c'est-à-dire  à  une  valeur  qui  doit  per- 
mettre le  soulèvement  facile  des  sigmoïdes.  Ces  expériences 

■  CuÂUvuo  st  Ahloino,  d'apris  Hdd.  Àllta  Boksb,  Diel.  ency cl.,  An. 
C«UR  p.  332. 
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sont  faciles  à  exécuter,  avec  toute  la  précision  désirable,  en 
employant  le  dispositif  de  la  figure  2,  mais  en  remplaçant  l'une 
des  deux  explorations  ventriculaires  par  l'examen  de  la  pres- 
sion dans  l'artère  pulmonaire  ou  l'aorte  au  moyen  d'un  sphyg- 
moscope  sensible. 

Quand  encore  on  réduit  les  ventricules  à  l'inertie  en  les  met- 
tant en  état  de  trémulalion  fibrillaire  par  l'excitation  faradique 
directement  appliquée  à  leur  surface,  la  masse  ventrîculaire 
devient  inerte,  se  distend  sans  donner  de  systoles,  et,  pen- 
dant un  temps  assez  long  qui  permet  à  la  pression  artérielle 


Rg.5. 

L«  ventricuU  ëtan^réduil  h  l'intrlie  (inhibilion  par  excilalion  Faradique  directs) 
l'amllelle  continue  à  baltra  (P.  0.  d)  et  chacune  de  ses  BfSloies  (S.  0]  re- 
teotit  d'oDG  part  dans  le  ventricule  (P.  V.  droîl),  d'autre  part  dans  la  veine 
cave  (P.  Ve.  C),  mais  ne  se  rail  point  sentir  dans  l'artère  pulntmaire  (Pr. 
A'  p.),  dont  la  pression  subît  une  chute  ininterrompue. 

de  s'abaisser  au  voisinage  du  zéro,  les  oreillettes  continuent 
à  donner  d'énergiques  systoles.  On  voit  dans  la  figure  5  qu'au- 
cun soulèvement  ne  vient  interrompre  la  ligne  descendante 
de  la  pression  dans  l'artère  pulmonaire  {Pr.  A.  p.),  alors  que 
chaque  systole  (S.  0.)  de  l'oreillelle  droite  (P.  0-  d.)  provo- 
que un  soulèvement  par  reflux  dans  la  veine  cave  antérieure 
P-  Ve.  c.)  et  un  choc  diastoiique  dans  le  ventricule  droit  dis- 
tendu, en  état  de  tréraulation  fibrillaire  (P.V.  dr.). 

2' La  résistance  sirjmoïdienno  étant  supprimée  par  la  seo 
tion  des  valvules  de  l'artère  pulmonaire  ou  de  l'aorte,  on 
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n'observe  pas  davantage  les  eiïels  artériels  da  retentisse- 
ment des  systoles  auriculaires,  même  après  avoir  fortement 
abaissé  la  pression  par  l'excitation  du  vague  qui  immobilise 
les  deux  ventricules  sans  suspendre  la  systole  des  oreillettes. 
3'  Ln  puissance  contractile  des  oreilleiles  étant  rendue 
plus  grande  en  même  temps  que  la  résistance  artérielle  est 
diminuée,  on  n'obtient  pas  de  soulèvement  extérieur  de  l'ar- 


Fig.  (i. 
Pulsalions  d«  ['oreillellc  gauche  (O.  g.)  el  changements  de  volume  de  l'oreilletle 
droite  (0.  d.)  —  L'excitation  induite  (E.  E.),  tocaliaée  à  la  face  eiterng  de 
l'orellUlte  droite,  a  produit  l'inhibition  des  deux  oreillettes,  qui  se  eont  dis- 
tendues el  n'ont  présenté  qu'une  trêinulation  llbrillaire.  —  A  la  reprise  de 
leurs  systoles,  aucune  pulsation  n'a  ét6  transmise  à  l'aorte  el  à  l'artère  pal- 


1ère,  pas  plus  que  d'effet  manométrique  intérieur  au  moment 
de  la  systole  auriculaire. 

Il  est  facile  de  réaliser  la  double  condition  ci-dessus,  qui  est 
éminemment  favorable  à  la  transmission  jusqu'aux  artères 
des  effets  mécaniques  de  la  systole  des  oreillettes.  Il  suffit 
pour  cela  d'appliquer  à  la  surface  de  l'oreillette  droite  des  exci- 
tations induites  sufOsantes  pour  amener  cette  oreillette  (ainsi 
que  la  gauche)  à  un  état  d'inhibition  remarquable  :  chaque 
oreillette  se  distend  brusquement  et  reste  ainsi  dilatée ,  sans 
donner  aucune  systole,  animée  seulement  de  contractions 
fibrillaires  rapides.  Les  mêmes  effets  s'observent  quelle  que 
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soit  l'oreillette  excitée  et  sont  toujours  bilatéraux,  pour  une 
excitation  unilatérale.  La  figure  6  '  fournit  l'un  des  spéci- 
mens de  ces  effets  (que  j'étudierai  plus  tard  en  détail  au 
point  de  vue  des  conditions  de  l'inhibition  cardiaque)  ;  elle 
montre  que  des  excitations  induites  EE  appliquées  quatre 
secondes  à  la  face  externe  de  ïoreiiïette  droite  ont  provoqué 
pendant  huit  secondes  une  trémulation  flbrillaire  des  deux 
oreillettes,  se  terminant  brusquement  de  part  et  d'autre  par 
des  contractions  énergiques. 

Or,  au  moment  où  se  produisaient  ces  contractions  de 
retour,  la  pression  dans  l'artère  pulmonaire  n'a  subi  aucune 
variation  de  provenance  auriculaire,  bien  qu'elle  fût  très 
basse. 

—  Pour  quelle  raison,  aussi  bien  dana  le  cas  d'inertie 
ventriculaire  et  de  grande  chute  de  pression  artérielle,  que 
dans  le  cas  de  puissantes  systoles  auriculaires,  n'observe- 
l-on  pas  de  retentissement  artériel  de  ces  systoles?  11  semble 
cependant  que  la  même  influence  qui  est  si  bien  capable  d'im- 
poser une  surdilatation  aux  ventricules  devrait  pouvoir  se 
faire  sentir  au  delà  de  ces  ventricules  et  soulever  des  sigmoî- 
des  peu  résistantes,  à  plus  forte  raison  les  franchir  quand  elles 
ont  subi  une  solution  de  continuité  ?  Sans  doute,  même  dans 
les  cas  de  grande  chute  de  pression  artérielle  allant  jusqu'à 
3  ou  4  centimètres  Hg.,  l'impulsion  auriculaire  la  plus  éner- 
gique ne  dépasse  guère  cette  valeur,  mais  la  véritable  cause 
du  défaut  de  transmission  n'est  point  là  :  en  effet,  dans  lo 
cas  de  l'insuflisance  aortique,  il  y  a  pendant  la  diastole  équi- 
libre de  tension  entre  la  paroi  artérielle  et  la  paroi  ventri- 
culaire, et  cependant  celle-ci  subit  un  choc  diastoiique  des 
plus  nets  au  moment  de  la  systole  de  l'oreillette.  C'est  plutôt 
dans  le  sens  où  s'opère  le  courant  de  l'oreillette  au  ventricule 

'  La  double  exploration  des  mouvemcola  des  oreîlleitea  a  éii  pratiquée  loi 
à  Yt'iàe  du  procâdé  indiqué  plus  haut  (Qg.  S),  avec  celte  particularité  que  j'ai 
cbsrcbé  à  obtenir  l'iDdicalion  dea  obaogemeals  de  consialance  de  l'oreillelle 
gancbe  eu  mSme  tempa  que  coite  des  cbaagsaieals  de  volume  de  l'oreillette 
droite.  D«ne  ce  but,  l'explorateur  de  l'oreillette  gauche  a  été  rapproché  de  la 
paroi  do  façon  a  la  refouler  légèrement,  tandis  que  la  serre-fluea  de  l'areillette 
droite  attirait  en  dehors  le  point  de  la  paroi  qu'elle  pinçait  :  on  comprond  aisé- 
mmit  dès  lora  l'opposition  des  iodicalions. 
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qu'il  faut  chercher  la  raison  de  la  localisation  ventriculaire 
de  l'action  auriculaire.  Ce  courant  est  séparé  du  canal  aortico- 
ventriculaire  ou  bien  do  Tinfundibulum  de  l'artère  pulmo- 
naire par  la  valve  mitrale  ou  tricuspidîenne  qui  élablilla 
Hmile  des  deux  canaux  auriculo-venlriculaire  et  artériel  ;  il 
-est  ainsi  dirigé  vers  le  fond  du  ventricule  et  n'a  pas  de  ten- 
dance à  remonter  immédiatement  vers  l'orifice  artériel  ; 
l'effet  utile  de  la  poussée  auriculaire  est  en  quelque  sorte 
épuisé  aussitôt  que  produit  à  cause  de  la  grande  brièveté  de  la 
systole  de  l'oreillette.  De  là  vient,  sans  doute,  qu'on  n'en  re- 
trouve pas  trace  même  à  l'origine  de  l'artère  pulmonaire. 

Comment  faut-il  donc  interpréter  le  ressaut  carotidien  pré- 
sphygmique  qui  est  si  évident  sur  certaines  courbes  du  pouls? 
C'est  vraisemblablement  au  voisinage  de  la  Jugulaire  interne 
subissant  de  première  main,  pour  ainsi  dire,  l'effet  de  la 
systole  auriculaire  qu'il  est  dû  :  on  ne  l'observe  en  effet  jamais 
chez  les  animaux  dans  la  jugulaire  interne  et  rudimentaîre, 
malgré  la  plus  large  insuflisance  aortique  et  longtemps  après 
la  lésion  quand  l'oreillelte  gauche  a  eu  tout  le  temps  de  se 
dilater  et  de  s'hyperlrophier  ;  c'est  chez  l'homme  seulement 
que  nous  l'avons  constaté. 

Quant  au  léger  choc  qui  a  été  noté  dans  l'aorte  du  cheval, 
en  coïncidence  avec  la  systole  auriculaire,  nous  l'attribuerions 
volontiers  à  l'action  extérieure  de  l'oreillette  gauche  qui  en- 
veloppe l'aorte  en  arrière  et  dont  le  durcissement  brusque 
peut  agir  sur  sa  paroi. 

En  ce  qui  concerne  les  obser\'ations  cliniques  de  persis- 
tance de  la  circulation  artérielle  malgré  l'impotence  vealricu- 
laire,  nous  n'avons  qu'une  très  faible  confiance  dans  la  rigueur 
du  fait  :  l'invasion  de  la  fibre  musculaire  des  ventricules  par 
des  infiltrations  calcaires  et  la  substitution  de  ces  dépôts 
au  muscle  ventriculaire  nous  semblent  devoir  être  plus 
sérieusement  confirmées.  Même  en  pareil  cas,  il  peut  rester 
assez  d'éléments  musculaires  pour  que  la  fonction  ventricu- 
laire continue  à  s'accomplir  encore,  quoique  défectueusement, 
comme  il  arrive  dans  les  formes  de  péricardite  adhésive 
enserrant  un  myocarde  profondément  altéré  et  ne  formant 
plus  qu'une  masse  avec  le  tissu  infiltré  du  médiaslin. 
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THÉORIE  DBS  HOUVBUBNTS   INVOLONTAIRES  COORDONNÉS 

DES  MKXBRKS  KT  DU  TRONC 

Oh«s  l'homme  et  les  animaux, 

Par    H.    BROWN-StOUAHo' 


Les  physiologistes  savenl  que  les  explications  qui  ont  été 
données  du  tournoiement  et  du  roulement  sont  toutes  ou  fau- 
tives ou  insuffisantes,  celle  que  j'ai  proposée  il  y  a  trente  ans 
comme  les  autres.  Pour  arriver  à  une  théorie  rationnelle  il  fal- 
lait prendre  la  question  de  plus  haut,  examiner  les  cas  fort 
nombreux  et  variés  de  mouvements  involontaires,  coordon- 
nés, qui  sont  souvent  très  réguliers  bien  qu'anormaux,  et 
chercher  ce  qu'il  y  a  de  commun  entre  ces  faits  en  apparence 
si  différents  les  uns  des  autres. 

D'après  la  théorie  que  j'exposerai  à  la  fin  de  ce  travail,  les 
mouvements  coordonnés,  involontaires,  sont  absolument  sem- 
blables aux  mouvements  volontaires,  à  part  seulement  l'im- 
pulsion première  qui  leur  donne  origine.  Les  mouvements 
coordonnés,  volontaires  ou  non,  dépendent  de  l'existence, 
dans  le  bulbe  et  la  moelle  épinière,  de  parties  spéciales,  or- 
ganisées de  telle  façon  qu'une  irritation  venant  de  l'encéphale, 
de  la  moelle  elle-même  ou  de  nerfs  à  action  centripète,  peut 
les  mettre  eo  jeu.  Je  tiens,  avant  d'exposer  cette  théorie,  à 
faire  connaître  une  série  de  faits  qui  s'y  rattachent  tous, 
malgré  leurs  différences. 

Parmi  ces  faits  se  trouveot  :  les  culbutes,  chez  les  oiseaux; 
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les  ruades,  chez  les  lapins  après  la  section  de  la  moelle  épî- 
nîère  ;  les  attaques  immédiates  d'épilepsie  provoquées  par  une 
lésion  de  certains  points  de  la  moelle  cervicale;  les  mouve- 
ments involontaires  de  course,  de  saut,  de  recul  ou  de 
rotation,  chez  l'homme  et  les  animaux  '. 

I.  —  Histoire  des  culbutes  chez  les  oiseaux 

On  sait  que  les  oiseaux  et  surtout  les  pigeons  peuvent,  sous 
l'influence  de  certaines  lésions,  faire  des  culbutes  qui,  dans 
l'immense  majorité  des  cas,  consistent  en  deux  mouvements 
successifs.  Dans  le  premier  le  tronc  tout  entier  se  soulève, 
tournant  d'avant  en  arrière,  ayant  pour  axe  de  cette  dpmi-rota- 
tion  le  diamètre  transversal  de  la  queue  près  du  corps  qui 
tombe  sur  sa  face  dorsale.  Sans  s'arrêter,  le  tronc  achève  laro- 
tation  en  se  portant  encore  d'avant  en  arrière,  l'axe  du  mouve- 
ment étant  alors  une  ligne  transversale  allant  d'épaule  à 
épaule,  passant  par  le  cou.  Ce  mouvement  fait  reprendre  au 
corps  la  position  qu'ilavait  avantlaculbute.  Pendant  la  première 
moitié  de  celle-ci,  la  circonférence  du  cercle  de  rotation  est 
décrite  par  un  point  de  la  ligne  médiane  du  cou  dans  sa  par- 
tie attenant  au  thorax,  et  pendant  la  seconde  moitié,  par  un 
point  de  la  ligne  médiane  de  la  queue.  Il  y  a  donc  deux  axes 
de  rotation,  et  ni  l'un  ni  l'autre  n'est,  comme  on  l'a  dit,  l'axe 
transversal  du  tronc.  Ce  dernier  axe  ne  serait  véritable  que  si 
la  rotation  avait  lieu  dans  l'air,  et  il  ne  peut  pas  l'être  lorsque 
le  corps  de  l'animal  est  supporté  par  le  sol  ou  une  table. 

Les  deux  mouvements  dont  la  culbute  se  compose  sont 
bientôt  suivis  d'autre  semblables,  sans  qu'il  y  ait  d'intervalle 
marqué.  Pendant  un  certain  temps,  il  n'y  a  guère  plus  d'inter- 
ruption dans  la  production  successive  des  culbutes,  dans  une 
grande  proportion  de  cas,  qu'il  n'y  en  a  pour  les  roues  d'une 
voiture  attelée  à  un  cheval  au  galop. 

C'est  surtout  chez  le  pigeon  que  les  culbutes  se  produisent 

'  J'ai  donné  (cl-desBue,  p.  371)  l'hialoirs  ds  mouvemeiitH  rrihmés  daa 
ailes  et  du  thorax,  cbei  les  oiseaux  décapités  ou  afaut  la  bulbe  considérable- 
ment Ijsé.  ie  reparle  id  de  cea  moaTemenls  pour  en  donner  la  tbJorie. 
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avec  énerve,  mais  j'en  ai  souvent  vu  aussi  chez  les  divers  oi- 
seaux de  basse-cour. 

Les  culbutes  ont  été  considérées  comme  des  effets  de  lésion 
du  cervelet.  C'est  ce  que  croit  Nuel  (Eléments  de  physiol.  hu- 
maine, par  Fredericq  et  Nuel,  1"  Edit.,  2",  partie,  p.  167). 
he&wxs  (Traité  dephysiol.,  l"édil.,  p.  131T)  émet  la  même 
opinion.  Je  montrerai  tout  à  l'heure  que  dans  la  plupart  des 
cas,  au  moins,  c'est  une  pression  exercée  par  le  sang  épanché 
dans  le  quatrième  ventricule  qui,  dans  les  lésions  du  cervelet, 
détermine  les  culbutes. 

Chez  les  mammifères,  d'après  Flourens  et  Renzi,  cités  par 
J).  Février  (The  Functions  ol  the  Brain,  2'*  Edit.,  London, 
1886,  p.  184),  les  lésions  de  la  partie  antérieure  du  lobe 
moyen  du  cervelet  donnent  lieu  à  une  tendance  à  tomber  en 
avant,  tandis  que  la  lésion  du  centre  ou  de  la  partie  posté- 
rieure de  ce  lobe  fait  tomber  l'animal  en  arrière.  Ce  dernier 
fait  a  été  aussi  constaté  par  Ferrier,  chez  le  singe  ^ .  Mais  comme 
dans  ces  expériences,  faites  sur  des  mammifères,  il  ne  s'agis- 
sait pas  de  véritables  culbutes,  je  ne  m'occuperai  que  des 
faits  relatifs  aux  oiseaux,  animaux  chez  lesquels  ces  curieux 
phénomènes  peuvent  toujours  être  aisément  produits. 

'  Cs  ae  «ont  pas  là  des  culbulea,  comme  on  l'a  dil  par  erreur  :  ca  aoiil  des 
ehalM  SD  avuit  on  ea  arriéra.  Il  exista  nombre  de  cas,  observés  chez  l'bomma, 
plus  digoea  d'intérêt  que  cta  expérleacsB.  En  voici  quelquee-uoe,  montrent  que 
dM  létiona  du  earrslet  peuvent  causer  la  marche  en  avant  ou  en  arri&re. 
Dans  un  cas  de  desiruclion  totale  de  ce  centra  Dervaui,  le  malade  marchait  an 
uriïTe  (Petiet,  Journal  da  pbysioL  de  Hsgendie,  t.  VI,  p.  162,  et,  dana  le 
mfme  journal,  on  autra  cas,  I.  IX,  p.  174).  Dans  un  cas  d'atrophie  du  carve- 
bt,  il  T  avait  aussi  du  racul  (Fiedler,  GazeUe  médie.  de  Paris,  lS6i,  p.  SOi). 
Dans  un  cas  de  kyste  hémalique  du  lobe  droit  du  cervelet,  le  malade  reculait 
(Uuci,  Comptas  rtadaa  de  la  Soe.  de  Biol.,  1861,  p.  iG2).  Dana  un  cas  ans- 
iDgna,  il  r  avait  un  tubercule  dans  le  lobe  gaucbs  du  cervelet;  le  malade  mar- 
chail  a  reculons  (Lehabbdn,  Lancelle  française,  1830,  1.  III,  p.  S3S).  —  L'in- 
Terse,  c'est-&-dire  l'acte  de  se  jeter  ou  de  courir  an  avant,  a  existé  dans  un 
cas  da  tubercule  du  lobe  gauche  du  cervelet  [Long,  Loudon  médical  Gaz. 
iée.  IBiO).  Dans  un  cas  un  peu  ptua  complexe,  il  y  avait  un  petit  tu- 
bercule dana  la  cervelet  et  on  autre  dana  la  bulbe.  Il  j  avait  tendance  à  courir 
tn  avant.  —  Je  ferai  remarquer  qua  dans  Us  cas  de  Long  et  de  Lemaisoa 
U  Usion  siégeait  dana  le  lobe  gauche  du  cervelet  et  que  l'un  des  malades  reca- 
liit,  tandis  que  l'autre  se  jetait  ou  courait  en  avant.  —  D'autres  cas  da  recul 
ou  de  propulsion  sont  cités  par  Roth  [Hiatoin  de  la  maaeulatiou  irréaistible. 
Paria,  1B50,  p.  S»^  et  p.  68-74). 

Asco.  I»  rmte,,  G*  ainim,  —  II.  S7 
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Dans  les  30  cas  suivants,  arrangés  d'après  le  nombre  des 
rotations  antéro-postérieures  complètes,  on  verra  quelles  sont 
les  parties  des  centres  nerveux  sur  lesquelles  la  lésion  a  été 
faite. 


1  Section  cou  entre  6*  et  1*  vertèbre. 

2  —  —, 

—  Section  moelle  aiveati  4*  vert. 

3  Section  cerveau,  caillot  sur  bulbe. 
Quelques  culbutes     Écrasement  tète  (cerveau  et  bulbe). 

4  ou  5  Section  cou  entre  5*  et  6*  vert. 

5  ou  6  Section  cerveau,  caillot  sur  bulbe. 
9  —  — 

10  _  _ 

Une  dizaine  Section  cou  sur  5*  vert. 

Une  douzaine  Section  eri  avant  cervelet  el  bulbe. 

—  Section  lobe  optique  gaucbe. 
18  Section  cou  sur  3*  vert- 

20  Section  bulbe  près  bec  catamus. 

Une  vingtaine  Section  oreilles,  cervelet,  bulbe. 

—  Section  cou  sur  3'  vert. 

,  Plus  d'uue  vingtaine  Écrasement  tËte  (cerveau  et  bulbe). 

25  Section  bulbe  niveau  bec  calamus. 

28  Dilacération  bulbe  entier. 

30  Section  cou  entre  3*  el  4*  vert. 
Une  trenisine  —  prèa  bulbe. 

34  —         sur  3*  vert. 

41  —  — 

42  Écraaenient  léte  (cerveau  et  bulbe). 
45  Section  cou  sur  4*  vert. 

48  —  sur  3*  ^ert. 

49  —  sur  4*  vert. 
52                             —  près  bulbe. 


'  Dans  ce  cas,  le  cou  n'a  pse  ét6  coupd  :  la  moelle  miie  à  nu  a  en  une  B«e. 
tion  de  aes  deux  tiere  postérieurs. 

'  It  r  avait  eu  chez  ce  pigeon  aeotian  de  la  moelle  dorsale,  avant  la  lésina 
encdpbalique. 

'  Dans  oo  caa  non  seulement  le  bulbe  mais  le  cervelet  et  les  canaux  Mmi- 
droulairea  avaient  ili  coupés. 

*  O  pigeon  a  fait  18  culbutée  très  capldemenl;  il  eat  alors  resM  en  repoi. 
maie  quand  on  l'a  toucha  pour  le  prendre,  lee  culbutes  ont  recommence  et  il 
•n  a  taii  6  autres,  apris  un  intervalle  de  40  secondes.  J'ai  tu  des  hiis  un- 
logues  chas  trois  autres  pigeons. 

*  La  section  avait  épargné  la  traebée,  at  la  reepiratioo  qui  accompagnait  lei 
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Ces  faits  montrent  que  les  lésions  du  bulbe  et  celles  de  la 
moelle  épinière,  dans  la  portion  du  rachis  comprenant  les 
quatre  premières  vertèbres  cervicales,  sont  celles  qui  pos- 
sèdent le  plus  de  puissance  pour  la  production  des  culbutes. 
Les  cas  où  il  y  a  eu  le  plus  de  culbutes  (de  18  à  52)  vont 
du  n'  14  au  n'  30.  Dans  ces  17  cas,  dix  fois  la  lésion  était  sur 
la  moelle  et  sept  fois  sur  le  bulbe  seul  ou  sur  lui  et  d'autres 
parties.  D'un  autre  côté,  dans  5  cas  où  il  n'y  a  eu  que  d'une  à 
douze  culbutes,  la  lésion  existait  sur  la  5*,  la  6*  et  la  7*  ver- 
tèbres cervicales. 

Quant  aux  canaux  semi-circulaires  et  au  cervelet,  voici  ce 
que  je  puis  en  dire.  J'ai  coupé  un  grand  nombre  de  fois  ces 
canaux  sans  léser  l'encéphale,  et  je  n'ai  jamais  vu  apparaître 
de  culbutes.  Quant  au  cervelet,  sur  un  nombre  considérable 
de  pigeons  chez  lesquels  j'ai  lésé  plus  ou  moins  profondé- 
ment cet  organe,  je  n'ai  vu  que  les  titubations  bien  connues, 
excepté  dans  les  cas  où  il  y  a  eu  un  épanchement  sanguin 
dans  le  4*  ventricule  ou  autour  du  bulbe.  Il  est  difficile, 
cependant,  d'admettre  que  c'était  toujours  à  une  irritation  de 
la  moelle  allongée  par  le  sang  épanché  qu'était  due  la  culbute, 
parce  que  la  pression  exercée  par  le  sang  a  certainement  été 
1res  peu  considérable  dans  quelques-uns  de  ces  cas.  Il  est  donc 
possible  que  certaines  lésions  du  cervelet  déterminent  quel- 
quefois des  culbutes,  mais  il  est  certain,  tout  au  moins,  que  la 
puissance  de  cet  organe  à  cet  égard  est  presque  nulle,  compa- 
rée à  celle  de  la  moelle  cervicale  ou  du  bulbe. 

Ce  que  je  viens  de  dire,  cependant,  s'applique  à  la  produc- 
tion de  culbutes  complètes  et  surtout  d'une  série  de  ces  mou- 
vements. Il  arrive  assez  souvent  que  des  lésions  du  cervelet 
amènent  un  renversement  de  la  tête  en  arrière,  pendant  que 
les  pattes,  déjetées  en  avant,  poussent  le  corps  à  tomber  en 
arrière.  Ce  n'est  pas  là  la  culbute,  ce  n'en  est  qu'une  partie. 

Chez  quelques  pigeons  qui  n'avaient  pas  eu  de  culbutes 
après  des  lésions  assez  considérables  des  canaux  semi-circu- 
laires et  du  cervelet,  j'ai  coupé  le  cou  au  niveau  de  la  2*  ou 

monvemBDls  d'ailes  et  les  calbulsa  a  ttit  durer  ces  dlversat  maniresUltoDS 
d'actiTité  plus  loDgUmpB  qu'ï  l'ordinaire.  De  plue,leB  convulsioua  uphyxiquaa 
«Dtptnlité  peadant  plus  de  9  miuutea. 
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3*  vertèbre  cervicale,  et  J'ai  vu  alors  appandtre  les  culbutes 
comme  à  l'ordinaire  après  celte  dernière  lésion. 

Lorsque  l'impulsion  rotatoire  est  faible,  la  queue  de  l'oiseau 
peut  arrêter  complètement  le  mouvement,  ou  ne  lui  permettre 
de  s'opérer  qu'un  petit  nombre  de  fois.  Dans  la  plupart  des 
cas  où  les  culbutes  n'ont  eu  lieu  que  de  1  à  12  ou  15  fois, 
cbez  les  animaux  du  tableau  précédent  ou  chez  d'autres,  l'im- 
pulsion était  Faible.  Après  la  dernière  des  culbutes,  il  y  a 
eu  dans  ces  cas  des  elTorts  répétés,  mais  abortifs,  pour  en 
reproduire. 

Une  section  du  bulbe  ou  de  la  moelle  cervicale  peut,  au  lieu 
de  causer  des  mouvements  d'une  espèce  quelconque  (et  sur- 
tout les  mouvements  rythmiques  des  ailes,  que  j'ai  décrits 
dans  un  autre  mémoire  sur  les  culbutes),  produire  une  inhibi- 
tion de  toutes  les  puissances  des  parties  de  la  moelle  épinière 
qui  animent  les  muscles  dos  ailes,  du  thorax  et  des  gouttières 
vertébrales.  Tout  le  tronc  et  les  ailes  restent  immobiles  et 
môme  toute  action  réflexe  manque  dans  les  ailes.  Il  arrive 
quelquefois  alors  que  la  portion  de  moelle  donnant  des  nerfs 
aux  pattes,  au  cloaque  et  à  la  queue,  ait  aussi  sa  faculté  réflexe 
inhibée.  Cela  a  lieu  surtout  lorsque  la  section  de  la  moelle 
épinière  est  faite  tout  près  du  thorax. 

Chez  les  très  jeunes  pigeons,  la  section  du  cou  n'est  pas 
suivie  de  culbutes. 

Il  y  a  lieu  de  se  demander  si  l'hémorrhagie  ou  l'état 
asphyxique  du  sang  jouent  un  rôle  plus  ou  moins  grand  dans 
la  production  de  la  culbute.  Quant  à  l'asphyxie,  je  puis  dire 
que  si  elle  a  un  rôle  quelconque,  il  est  très  minime.  En  effet, 
chez  un  grand  nombre  d'oiseaux  et  surtout  de  pigeons,  j'ai 
causé  l'asphyxie  par  les  moyens  les  plus  variés,  sans  voir 
jamais  même  une  trace  d'un  mouvement  de  culbute.  Quant  à 
l'hémorrhagie,  je  n'ai  jamais  vu  qu'une  perte  rapide  de  sang 
(celle,  par  exemple,  qui  suit  une  incision  du  cœur,  que  l'on 
peut  faire  aisément  chez  les  oiseaux  à  l'aide  d'une  longue 
paire  de  ciseaux)  produisit  de  culbutes.  D'un  autre  côté,  la 
section  du  cou,  que  l'on  s'oppose  ou  non  à  l'hémorrhagie, 
est,  en  général,  suivie  de  culbutes,  dans  l'un  comme  dans 
l'autre  cas. 
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Les  sections  lentes  du  cou  sont  bien  plus  capables  que  les 
sections  rapides  ou  soudaines  de  produire  un  grand  nombre 
de  culbutes,  se  succédant  promptement  et  avec  énergie, 
même  avec  violence.  C'est  ce  qui  a  eu  lieu,  en  particulier, 
cheï  le  pigeon  n"  25,  qui  a  eu  41  culbutes  ;  chas:  le  n°  27, 
qui  en  a  eu  48  (en  33  secondes),  et  chez  le  n*  30,  qui  en  a  eu 
58  (en  45  secondes).  La  section  lente  avec  l'écraseur  fait 
exception  à  ce  que  je  viens  de  dire  :  sur  4  pigeons  soumis  à 
cette  opération,  pas  un  n'a  eu  de  culbutes.  Il  y  a  eu  inhibition 
de  la  puissance  de  la  moelle  d'où  dépendent  ces  phénomènes. 

Dans  la  majorité  des  cas,  les  culbutes  sont  associées  avec  les 
monvements  rythmiques  des  ailes  que  j'ai  décrits  dans  ua 
autre  mémoire  (ci-dessus,  p.  371  et  suiv,). 

11  peut  arriver  qu'il  se  produise  un  véritable  «  saut  péril- 
leux» :  le  pigeon  saute  en  tournant  d'avant  en  arrière,  la  révo- 
lution du  tronc  pouvant  alors  s'opérer  d'une  manière  plus  ou 
moins  complète.  Le  n'SS,  dans  le  tableau  précédent,  en  a 
donné  un  bon  exemple.  La  moelle  avait  été  coupée  tout  près 
dulmlbe. 

j'ai  vu,  quelquefois,  les  culbutes  cesser  après  avoir  été 
produites  un  petit  nombre  de  fois;  puis,  après  quinze  ou  vingt 
secondes,  des  mouvements  de  marche  ont  eu  lieu,  qui  ont 
bientôt  été  terminés  par  une  chute  suivie  de  vains  efforts  pour 
recommencer  la  rotation  en  culbutes. 

IL  —  Des  ruades  chez  les  lapins  après  la  section 

TRANSVERSALE   DE  LA  MOELLE  ÉPINIÈRE. 

Je  me  bornerai  à  mentionner  quelques  particularités  inté- 
ressantes à  l'égard  de  ce  remarquable  phénomène. 

Lorsque  l'on  coupe  la  moelle  épinière  transversalement,  au 
niveau  des  quatre  dernières  vertèbres  dorsales,  surtout  sur 
un  lapin  adulte  et  vigoureux,  on  voit,  presque  aussitôt  après, 
les  deux  membres  postérieurs  donner  simultanément  (quel- 
quefois l'un  après  l'autre)  des  coups  violents  en  arrière,  sem- 
blables à  ceux  donnés  par  les  chevaux.  Après  chaque  coup, 
les  membres  sont  ramenés  dans  la  flexion  sous  le  ventre,  puis 
UQ  antre  coup  est  lancé. 


by  Google 


418  BROWK-SÉQUARD. 

La  vitesse,  le  nombre  et  la  force  des  ruades  varient  beau- 
coup. J'en  ai  compté,  dans  quelques  cas,  jusqu'à  30,  et  même 
une  fois  37.  En  général,  il  y  en  a  bien  moins.  C'est  dans  l'es- 
pace d'une  demi  à  deux  minutes,  le  plus  souvent,  que  ces 
phénomènes  ont  lieu.  La  force  de  ces  mouvements  est  souvent 
très  grande;  un  de  mes  assistants,  assez  vigoureux,  a  eu 
quelque  peine  une  fois,  à  l'aide  de  ses  deux  mains,  à  empê- 
cher leur  production.  Leur  violence  et  leur  fréquence  sont  en 
proportion  directe  de  l'énergie  des  actions  réflexes  que  l'on 
peut  constater  après  leur  cessation. 

Si,  au  lieu  de  couper  la  moelle  seulement,  on  coupe  le  rachis 
à  la  région  dorsale  vers  la  neuvième  vertèbre,  ouvrant  en 
môme  temps  et  largement  le  thorax,  les  ruades  se  montrent 
avec  une  puissance  extrême  et  prennent.en  finissant,  les  carac- 
tères de  convulsions  cioniqucs. 

Cette  particularité  si  digne  d'attention,  que  J'ai  signalée  si 
souvent,  à  l'égard  des  effets  des  irritations  de  toutes  les  par- 
ties du  système  nerveux,  capables  de  donner  lieu  à  des  mou- 
vements (cerveau,  base  de  l'encéphale,  moelle  épinière  ou 
nerfs),  que  de  l'inhibition  peut  être  produite,  au  lieu  de  mou- 
vements, s'observe  après  la  section  de  la  moelle  dorsale  chez 
le  lapin,  comme  après  des  lésions  considérables  du  bulbe  ou 
la  section  de  la  moelle  épinière  chez  les  oiseaux.  Les  mouve- 
ments rythmiques  des  ailes  et  du  thorax,  tes  culbutes,  les 
ruades,  peuvent  manquer  et  la  lésion  peut  produire  une  perle 
de  puissance  de  la  moelle  épinière  au  lieu  de  mettre  en  Jeu  les 
puissances  de  cet  organe.  C'est  ainsi  que  les  lésions  céré- 
brales, chez  l'homme,  peuvent  agir  sur  la  moelle  épinière 
pour  l'inhiber  ou  pour  mettre  en  Jeu  ses  puissances  d'action, 
causant  ainsi  de  la  paralysie  ou  des  convulsions. 

Chez  les  lapins  auxquels  on  fait  subir  une  section  de  la 
moelle  dorsale,  il  y  a  quelquefois  une  inhibition  de  la  puis- 
sance réllexe  de  la  moelle  lombaire  au  lieu  de  la  mise  en  jeu 
des  puissances  motrices  de  cette  partie  du  centre  nerveux  ra- 
chidien.  Ce  qui  a  lieu  alors  exceptionnellement  est  la  règle 
ordinaire  lorsqu'au  lieu  de  couper  les  deux  moitiés  latérales 
de  la  moelle  on  n'en  coupe  qu'une.  J'ai  bien  souvent  montré 
à  nombre  de  personnes  la  différence  radicale  qui  existe  entre 
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les  efFels  immédiats  ou  presque  immédiats  d'une  section  trans- 
versale complète  de  la  moelle  dorsale  et  ceux  d'une  hémisec- 
lion  de  celte  même  partie.  Dans  un  cas  il  y  alors  des  ruades, 
avec  persistance  d'une  faculté  réflexe  énergique,  des  deux 
côtés,  tandis  que  dans  l'autre  cas  il  n'y  a  pas  trace  de  mouve- 
ments ou  il  n'y  en  a  qu'à  peine.  Il  semblerait,  a  priori,  qu'il 
dût  y  avoir,  après  une  hémisection  de  la  moelle,  des  ruades 
dans  un  seul  membre,  celui  du  côté  de  la  lésion,  mais  ces 
eiTets  moteurs  manquent  complètement.  Dans  une  communi- 
cation à  Ja  Société  de  Biologie,  j'ai  essayé  de  montrer  qu'il  y 
a  alors  inhibition  des  éléments  nerveux  intra- médullaires,  ca- 
pables de  causer  les  ruades,  et  que  cette  inhibition  dépend 
d'une  irritation  partant  du  point  lésé  à  la  moelle,  montant  vers 
le  bulbe  et  descendant  de  là  par  le  côté  non  coupé  de  la  moelle 
aux  deux  côtés  de  cet  organe  à  la  région  lombaire,  où  l'acte 
inhibitoire  a  lieu.  Quoi  qu'il  en  soit  de  cette  explication  fondée 
sur  nombre  d'expériences,  les  faits  restent  :  la  section  des 
deux  moitiés  latérales  de  la  moelle  dorsale  cause  des  ruades, 
celle  d'une  moitié  latérale  de  cet  organe  n'en  cause  pas. 

III.  —  Des  attaques  d'épilepsib  causées  immédiatement  ou 

PRESQUE  IMMÉDIATEMENT  PAR  DBS  LÉSIONS  DE  CERTAINS  POINTS 
DE  LA  MOELLE  CERVICALE,  PAR  l'ÉCRASEMBNT  DE  LA  TÊTE  OU 
PAR  d'autres  causes,  CHEZ   LES  COBAYES. 

Je  n'ai  pas  besoin  de  rappeler  ici  que  j'ai  trouvé,  depuis 
près  de  40  ans,  que  les  cobayes,  sous  l'influence  d'une  lésion 
de  la  moelle  dorsale,  peuvent  devenir  épileptiques,  et  que  des 
irritations  légères  d'une  certaine  zone  de  peau,  au  cou  et  à  la 
face,  peuvent  déterminer  l'attaque.  Mon  traité  de  l'épilepsie 
(Researcbes  on  Epilepsy;  ils  artilicial  production  in  animais 
andits  etiology,  nature  and  treatment,  in  man,  Boston,  1857) 
donne  les  principales  particularités  de  cette  affection  produite 
artificiellement  chez  le  cobaye.  J'ai  trouvé  depuis  que  la  sec- 
tion du  nerf  sciatique  {Archives  de  Physiol.,  1870,  vol.  III, 
p.  153)  produit  aussi  cet  état  morbide  chez  la  même  espèce 
d'animal.  En  1870  j'ai  trouvé  que  l'écrasement  de  la  tête  des 
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cobayes  détermine  immédiatemeni  ou  presque  immédiate- 
ment une  attaque,  ordinairement  suivie  d'une  ou  deux  autres. 
J'avais  trouvé  avant  cette  époque  qu'une  incision  peu  consi- 
dérable dans  la  partie  postéro-latcrale  de  la  moelle  épinière 
près  du  bulbe,  surtout  au  voisinage  des  racines  postérieures 
de  la  première  paire  de  nerfs,  chez  les  cobayes,  détermine 
aussi  presque  immédiatement  et  dans  quelques  cas  immédia- 
tement une  attaque  d'épilepsie.  Gelle-ci  commence  du  côté 
correspondant  :  le  corps  se  courbe  légèrement  en  arc  de  ce 
côté;  le  membre  postérieur  exécute  convulsivement  les  mou- 
vements de  flexion  et  d'extension  qui  caractérisent  ce  que  j'ai 
appelé  le  grattage  (exactement  comme  .si  l'animal  essayait  de 
se  gratter  le  cou  dans  la  zone  épiieptogène).  Le  corps  se  courbe 
ensuite  du  c6lé  opposé,  où  la  patte  postérieure,  à  son  tour, 
exécute  le  grattage.  Puis  l'attaque  devient  générale,avec  perle 
de  connaissance  :  la  tête  se  renverse  un  peu  en  arriére,  la 
bouche  s'ouvre,  les  membres  antérieurs  se  raidissent  dans 
l'extension,  puis  se  fléchissent;  les  deux  postérieurs  ont  alter- 
nativement des  flexions  et  des  extensions.  I^s  muscles  du 
thorax  et  de  l'abdomen  se  convulsent  aussi.  Enfin,  après  de.s 
contractions  fibrillaires  presque  générales,  l'attaque  cesse. 

Les  attaques  qui  suivent  l'écrasement  de  la  tète  ont  à  peu 
près  les  mêmes  caractères  que  ceux  que  je  viens  de  décrire, 
avec  celle  différence,  cependant,  qu'en  général,  si  le  bulbe  a 
été  écrasé  avec  le  reste  de  l'encéphale,  les  membres  antérieurs 
n'ont  pas  de  convulsions  :  le  renflement  brachio-cervical  de 
la  moelle  étant  alors  inhibé. 


IV,  —  Des  mouvements  involontaires  de  saut,  de  couhse, 

DE  RECUL  OU   DE  ROTATION  CHEZ   l'hOMUE  ET  LES   ANIMAUX. 

Je  ne  veux  pas  faire  ici  l'histoire  de  ces  curieux  phéno- 
mènes, qui  ont  depuis  bien  longtemps  déjà  fait  l'objet  d'un 
Uvre  qui  n'a  pas  obtenu  toute  l'attention  qu'il  méritait*.  Je  m^ 

*  Histoin  d«  la  aiaseoUtion  irriaistible  oa  de  U  eborée  aaoraul»,  P*'  '' 
D'Rotli,  Paris,  1890. 
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bornerai  à  dire  qu'il  existe  un  très  grand  nombre  de  ces  cas 
observés  chez  l'homme.  Le  recul  et  la  propulsion  ne  sont  pas 
des  symptômes  appartenant  toujours  à  des  lésions  semblables 
quant  à  leur  siège  et  à  leur  nature.  J'ai  rapporté  ci-dessus  des 
cas  assez  nombreux  de  lésion  du  cervelet,  chez  l'homme,  avec 
mouvement  de  propulsion  ou  de  rétropulsion.  Il  y  a  nombre 
(le  cas  de  lésion  d'autres  parties  de  l'encéphale  ayant  causé 
l'un  ou  l'autre  de  ces  mouvements. 

Quant  au  tournoiement  et  au  roulement,  les  faits  abondent, 
qui  montrent  qu'il  peut  avoir  lieu,  chez  rhomme  comme  chez 
les  animaux,  sous  l'influence  de  lésions  extrêmement  variées, 
quant  à  leur  nature  et  à  leur  siège  dans  rencéphâte.  J'ai 
établi  depuis  bien  longtemps  que  ces  phénomènes  peuvent 
provenir  aussi  de  lésions  de  la  moelle  épinière  et  des  nerfs. 
C'est  surtout  la  moelle  cervicale,  près  du  bulbe,  qui  possède 
la  puissance  de  les  produire.  Quant  aux  nerfs,  cette  puissance 
existe  surtout  dans  le  grand  sympathique  et,  en  particulier, 
dans  les  filets  qui  partent  du  premier  ganglion  thoracique  et 
dans  les  nerfs  des  capsules  surrénales. 

Le  tournoiement  peut  ne  survenir  que  lorsqu'un  mouvement 
volontaire  de  marche  se  produit.  Dans  un  cas  d'une  malade 
de  22  à  23  ans  pour  laquelle  j'ai  été  consulté  à  Londres,  un 
mouvement  de  manège  de  gauche  à  droite  avait  lieu  toutes  les 
fois  qu'elle  se  levait  pour  marcher.  Il  y  avait  alors  celle  parti- 
cularité vraiment  remarquable  que  l'effet  nuisible  du  tournoie- 
ment était  évité  à  l'aide  du  moyen  suivant.  Lorsque  la  malade 
voulait  atteindre  un  but  qui  était  droit  devant  elle,  son  effort  vo- 
lontaire tendait  à  conduire  le  corps,  non  vers  ce  but,  mais  vers 
un  autre  à  gauche  et  sur  une  ligne  à  angle  presque  droit  avec 
la  ligne  allant  vers  le  but  réel.  La  déviation  causée  par  le  tour- 
noiement entraînant  le  corps  de  gauche  à  droite,  ce  but  réel 
était  atteint.  Il  fallait  pour  une  marche  prolongée  que,  pour 
aller  droit  devant  elle  sur  la  route  qu'elle  voulait  suivre,  elle 
se  donnât  pour  but  constamment  quelque  objet  placé  à  sa 
gauche.  Il  y  avait  plus  de  quinze  ans  qu'elle  s'était  fracturé  le 
lïàne  à  droite,  à  la  région  temporale.  Sir  Philip  Crampton 
l'avait  trépanée  et  elle  s'était  complètement  rétablie  à  tous 
égards,  à  part  le  tournoiement. 
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V.  —  Théorie  des  mouvements  involontaires,  coordonnés. 

Je  puis  dire  que  cette  théorie  consiste  simplement  à  consi- 
dérer comme  semblable  le  mécanisme  de  production  des  mou- 
vements volontaires  et  de  tous  les  mouvements  involontaires 
coordonnés,  réflexes  et  autres.  Il  y  a  deux  choses  essentielles 
communes  à  tous  ces  cas  :  1"  ils  proviennent  tous  d'une  irri- 
tation ;  2°  ils  consistent  tous  en  mouvements  coordonnés, 
adaptés  à  un  but.  La  différence  n'existe  que  dans  l'espèce  et 
le  lieu  de  l'irritation  ;  mais,  à  cet  égard,  la  variété  est  aussi 
grande  que  possible. 

De  même  que  les  actes  réflexes  des  membres  ou  du  tronc, 
respiratoires  ou  autres,  les  actions  coordonnées  dont  j'ai  parlé 
dans  ce  travail  et  dans  un  autre  sur  les  mouvements  ryth- 
miques des  ailes  chez  les  oiseaux  décapités  (voy.  ci-dessus, 
p.  371)  sont  des  mouvements  volontaires  non  causés  par  la 
volonté,  c'est-à-dire  quo  tous  possèdent  les  caractères  de  ûna- 
lité,  de  but  à  atteindre,  que  nous  trouvons  dans  les  mouve- 
ments réellement  volontaires. 

Dans  quelques-uns  des  cas  de  mouvements  involontaires 
coordonnés,  il  y  a  encore  cette  ressemblance  avec  les  mouve- 
ments volontaires,  que  des  actes  alternatifs  d'un  côté  du  corps, 
puis  de  l'autre  côté,  peuvent  avoir  lieu.  Enfin,  la  ressem- 
blance peut  même  exister  en  ceci,  que  les  mouvements  coor- 
donnés involontaires  peuvent,  comme  les  volontaires,  après 
avoir  complètement  cessé,  réapparaître  sous  l'influence  d'une 
impulsion  nouvelle. 

Il  importe  que  l'on  n'oublie  pas,  en  lisant  ce  travail,  que  la 
volonté,  en  produisant  des  mouvements  complexes,  mais 
coordonnés,  ne  fait  que  donner  une  impulsion,  un  ordre,  et 
que  le  mouvement  continue,  s'il  doit  continuer,  sans  que  la 
puissance  volontaire,  c'est-à-dire  la  cause  excitatrice  pre- 
mière, ait  besoin  d'intervenir  de  nouveau.  On  sait  parfaite- 
ment que  la  marche  peut  avoir  lieu  dans  le  sommeil  :  bien 
des  soldats  de  l'armée  fran^^ise,  fatigués,  dormaient  en  mar- 
chant, dans  la  retraite  de  Moscou.  Dans  le  petit  mal,  il  n'est 
pas  rare  que  des  épilepliques,  qui  marchaient  ou  couraient 
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avant  l'attaque,  continuent  à  marcher  et  à  courir,  malgré  la 
perte  de  connaissance.  Bien  plus,  des  pianistes,  en  train  de 
jouer  un  air,  ont  pu  quelquefois  le  continuer  et  l'achever, 
malgré  la  venue  du  sommeil.  Voilà  donc  des  mouvements 
volontaires  se  continuant  en  l'absence  de  toute  volonté. 

II  y  a  plus,  la  volonté  peut  être  impuissante  pour  une  cer- 
taine espèce  de  mouvement  et  en  faire  apparaître  une  autre 
espèce,  alors  qu'elle  tente  de  produire  la  première.  J'ai  vu 
bien  des  malades,  atteints  de  paralysie  agitante,  essayer  vai- 
nement de  marcher  et  ne  réussir,  malgré  leurs  efforts  con- 
traires, qu'à  se  précipiter,  le  corps  penché  en  avant,  dans  une 
course  que  quelquefois  ils  ne  pouvaient  pas  arrêter.  Au  lieu 
du  mécanisme  de  la  marche,  c'est  celui  de  la  course  qui  était 
mis  enjeu. 

Les  physiologistes  sont  presque  unanimes  à  reconnaître  ce 
que  plusieurs  ont  soutenu  depuis  longtemps,  et  moi  peut-être 
le  premier,  que  les  mouvements  réflexes  coordonnés  des 
membres  et  du  tronc  sont  semblables  aux  mouvements  volon- 
taires et  n'en  difîèrent  que  par  la  cause  irrilatrice  première,  à 
l'égard  de  son  siège  et  de  sa  nature. 

Les  autres  mouvements  coordonnés  involontaires  sont  du 
même  ordre  que  les  réflexes,  et  l'on  arrive  aisément  à  la 
conclusion  que  ce  sont  là,  comme  je  l'ai  dit,  des  mouvements 
volontaires  produits  par  une  autre  irritation  que  celle  de  la 
volonté,  en  étudiant  les  particularités  des  faits  rapportés  dans 
M  mémoire  et  dans  mon  travail  (dans  ce  numéro  des  Archives, 
p.  371)  sur  les  mouvements  rythmiques  des  ailes  chez  les 
oiseaux  décapités. 

Il  est  facile  de  s'expliquer  ainsi  tous  les  faits  mention- 
nés, et  en  particulier  les  phénomènes  de  la  culbute  chez  les 
oiseaux,  des  ruades  chez  les  lapins,  des  mouvements  de  grat- 
tage chez  les  cobayes  dans  leurs  attaques  si  spéciales  d'épi- 
lepsie,  des  phénomènes  de  recul,  de  propulsion,  de  saut,  de 
tournoiement,  de  roulement,  etc.,  ayant  lieu  involontairement 
dans  des  cas  de  lésions  du  système  nerveux. 

Tous  les  mouvements  involontaires  coordonnés,  réflexes  ou 
autres,  des  membres  ou  du  tronc  (y  compris,  bien  entendu, 
les  mouvements  respiratoires)  résultent  de  la  mise  en  jeu 
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d'un  mécanisme  dont  les  organes  se  trouvent  soit  uniquement 
dans  la  moelle  épinière,  soit  dans  ce  centre  nerveux  et  dans 
nombre  de  parties  de  la  base  de  l'encéphale.  Ce  mécanisme, 
qui  obéit,  dans  ces  différents  cas,  à  une  cause  normale  ou  à 
une  cause  Iraumatique  ou  pathologique,  est  celui  même  (puis- 
qu'il produit  des  actions  identiques)  qui  est  mis  en  jeu  par  la 
volonté  dans  les  mouvements  causés  par  celle-ci. 

On  demande  pourquoi  des  lésions  ou  des  irritations  d'es- 
pèces variées,  dans  certains  points  et  pas  dans  d'autres,  dé- 
terminent certains  mouvements  involontaires  coordonnés.  Je 
n'ai  pas  plus  à  répondre  à  cette  question  qu'à  dire  pourquoi 
la  plante  du  pied  et  à  peine  d'autres  parties  de  la  peau  déter- 
minent seules  les  mouvements  du  rire  quand  on  les  chatouille. 

Je  conclus  donc  de  cette  discussion  et  des  faits  que  j'ai 
rapportés,  que  c'est  en  mettant  en  jeu  des  mécanismes  spé- 
ciaux existant  dans  le  bulbe  et  dans  la  moelle  épinière  que 
des  irritations  des  divers  points  des  centres  nerveux,  des 
troncs  ou  de  la  périphérie  des  nerfs  déterminent,  exactement 
comme  le  fait  la  volonté,  des  mouvements  coordonnés  dans  le 
tronc  et  dans  les  membres. 
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DE  QUELQUES  FAITS  NOUVEAUX 

RKLATirS  AU  P&SSAOB  DI  LA  M&TtiRB  COLORANTE  OU  BAMO  DANS  l 
Par   E.  WKRTHKIHIR   «t   K.   ■■VCD 


I.  —  Dans  un  travail  paru  dans  ce  journal  (juillet  18S9,  p.  438) 
et  précédé  lui-toéme  d'une  note  préliminaire  à  l'Académie  des 
sciences,  noua  avions  noté  la  présence  de  l'hémoglobine  ou  de 
l'hématine  dans  la  bile  à  la  suite  de  certaines  intoxications.  Et 
nous  faisions  à  ce  propos  les  réQexions  suivantes  :  i  Jusqu'à  pré- 
sent l'attention  des  observateurs  ne  parait  pas  avoir  été  attirée  sur 
celte  conséquence,  pourtaat  très  significative,  de  l'altération  et  de 
la  destructioQ  des  hématies.  >  Il  semblerait  que  l'apparition  de 
l'hémoglobine  c  dût  appartenir,  comme  caractère  général,  à  un 
grand  nombre  d'états  semblables.  Cependant  elle  ne  paraît  pas 
avoir  été  observée,  du  moins  k  notre  connaissance,  ni  à  la  suite 
des  expériences  de  transfusion  du  sang,  ni  chez  les  animaux 
intoxiqués  par  un  des  nombreux  agents  destructeurs  des  globules 
(cythémolytiques),  ni  à  l'autopsie  de  sujets  ayant  succombé  à  une 
de  ces  maladies  infectieuses  dans  lesquelles  la  fonte  des  globules 
joue  un  rôle  prépondérant.  C'est  un  point  qui  mériterait  d'être 
étudié  de  plus  près  dans  ces  dilTérentes  conditions  >. 

Ces  déductions  nous  paraissaient  si  légitimes  que  nous  nous 
étions  mis  en  mesure  immédiatement  d'en  vérifier  la  justesse; 
mais  nous  avons  été  surpris  de  ne  pas  voir  les  résultats  répondre 
complètement  à  notre  attente. 
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Cependant  notre  opinion  était  si  bisn  exacte  que  peu  sprès  elle 
était  confirmée  par  une  note  de  Filehne,  parue  dans  les  Arcbivesde 
Vircbow  (août  1889),  el  qui  est  précisément  intitulée  :  cOupassa^ 
de  l'hémoglobine  dans  la  bile  dans  certaines  intoxications  et  dans 
quelques  autres  conditions  d'altération  du  san^.  *  Dans  celte  note, 
Filehne,  qui  ignore  nos  recherches,  dit  qu'il  oe  sache  pas  que  le 
fait  ait  été  mentionné  dans  la  littérature  médicale.  Et  cependant  il 
a  pu  trouver  constamment  de  l'hémoglobine  dans  la  bile  des  lapins 
intoxiqués  par  les  agents  qui  détruisent  les  globules  sanguins  ou 
qui  ne  font  que  les  altérer  sans  les  détruire.  (Comparez  sur  ce 
point  notre  travail,  loe,  cit.,  p.  J45.)  Il  cite  parmi  les  agents  de 
.  celte  catégorie  dont  ii  a  fait  usage  :  la  phénylhydrazine  et  la  pjrro- 
dine,  la  toluylènedtamine,  les  dérivés  de  l'aniline,  l'acide  pyrogsU 
Uque,  etc.  Comme  nous  aussi,  il  fait  ressortir  que  cette  c  hémo- 
^lobinocholie  >  peut  exister  sans  bémoglobinurie.  Ces  résultats 
seraient  tellement  constants  chez  le  lapin  que  la  présence  de 
l'hémoglobine  dans  la  bile  pourrait  servir  de  réactif  permettant  de 
déterminer  si  une  substance  donnée  est  un  poison  du  sang. 

Le  fait,  dans  ce  qu'il  a  d'essentiel,  avait  donc  déjà  été  signalé 
par  nous,  ainsi  que  sa  signification  au  point  de  vue  physiologique. 
Mais,  quand  nous  avions  cherché  ensuite  à  étendre  et  à  généra- 
liser la  portée  de  nos  conclusions,  nous  n'avions  plus  été  aussi 
heureux  que  Filehne.  Pourquoi  t  C'est  que  l'animal  qui  nous  ser- 
yait  de  sujet  d'expérience  était  mal  choisi,  que  chez  le  chien  U 
faut  des  conditions  toutes  spéciales  pour  faire  apparaître  l'hémo- 
globine daas  la  bile.  Filehne  dit  même  ne  l'avoir  jamais  trouvée 
chez  le  chien.  Sans  doute  que  sur  ce  point  ses  recherches  n'ont 
pas  été  assez  nombreuses,  ni  ses  doses  assez  fortes.  Car  la  pré- 
sence de  la  matière  colorante  du  sang  dans  la  bile  des  chiens 
Intoxiqués  par  l'aniline  et  les  toluidiaes,  dans  les  conditions  que 
nous  avons  indiquées,  est  incontestable.  Il  est  vrai  qu'elle  a  déjà 
passé  le  plus  souvent  à  l'état  d'hématine;  mais  cela  importe  peu. 

De  plus,  dans  notre  nouvelle  série  d'expériences,  quelques-unes 
nous  ont  donné  des  résultats  positifs;  et,  comme  elles  ont  pré- 
senté encore  certaines  particularités,  qu'à  d'autres  points  de  vue 
il  est  intéressant  de  connaître,  nous  les  résumerans  ici. 

Nous  avons  pensé  que  le  meilleur  moyen  d'arriver  au  but  que 
nous  nous  proposions  était  d'injecter  dans  la  veine  d'un  chien  une 
certaine  quantité  de  sang,  pris  la  veille  à  un  autre  chien,  défihriné 
et  mélangé  immédiatement  à  de  l'eau  pour  provoquer  la  dissolution 
des  hématies.  De  la  sorte,  nous  fournissions  à  ranimai  de  l'hémo- 
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globin^  libre  provenant  du  sang  étranger,  et  l'eau  ajoulée  devait 
à  son  tour  dissoudre  une  partie  des  globules  du  chien  mis  en 
eipérience. 

Voici  un  exemple  d'une  des  expériences  qui  remonte  déjà  à 
l'année  dernière  : 

6  mars  1889.  Chien  de  7^8,  300  (4  h.  soir).  Injection  dans  la  sephène 
d«  10O  centimèlrus  cubes  d'un  liquide  l'enfermatil  50  centimèlres  cubes 
dessD^  -|-  bO  centimètres  cubes  d'eau,  mélangé»  dèa  la  veille. 

1  mera.  L'urine  trouvée  le  matin  daae  le  cristallisoir  ert  rouge 
MDg  ;  il  faut  étendre  fortement  le  liquide  pour  que  les  deux  bandes  de 
roxyhéraoglobine  soient  vues  séparéee. 

A  5  heures,  l'animal  a  encoro  uriné  ;  l'urine  a  sa  coloration  habi- 
taelle,  et  il  est  nécessaire  de  l'examiner  en  couche  très  épaisse  pour 
retrouver  encore,  mais  faiblement  mai'quéea,  les  deux  bandes  de 
roxyhémoglobine. 

A  5 h.  30  m.,  l'animal  est  tué  par  faradisation  du  cœur;  la  bile  rouge 
et  épaisse  ne  renferme  ni  hémoglobine,  ni  hématine. 

Noue  avons  répété  plusieurs  fois  cette  expérience  avec  quelques 
modiQcations.  La  quantité  de  liquide  injectée  restant  toujours  la 
même  pour  des  chiens  de  5  à  8  kilos,  nous  avons,  dans  certains 
cas,  fait  l'injection  lo  matin,  et  sacrifié  l'animal  au  bout  de  sept  à 
boit  heures;  dans  d'autres  cas,  le  mélange  étant  introduit  très 
lentement  dans  la  veine,  on  mettait  une  canule  dans  le  conduit 
cLolédoque  et  on  recueillait  pendant  deux  ou  trois  heures  la  bile 
au  fur  et  à  mesure  de  son  écoulement.  Une  seule  fois,  sur  6  à  8  ex- 
périences (on  n'a  pas  tenu  exactement  note  de  tous  les  cas  néga- 
tif), on  a  trouvé  de  l'hémoglobine  dans  la  bile  d'un  chien  qui  avait 
reçu  l'injection  le  matin,  et  qui  avait  été  sacridé  au  bout  de  six 
heures.  Cependant  la  bile  de  la  vésicule  présente  quelques  carac- 
tères particuliers  :  au  lieu  d'être  verte,  elle  est  rouge  ;  lorsqu'elle 
est  suRIsainment  diluée  pour  être  examinée  au  spectroscope,  il  y 
s  absorption  de  toute  la  partie  droite  du  spectre  a  partir  du  vert, 
avec  un  rcnfonceinent  dans  cette  dernière  région.  Les  bandes  nor- 
males que  nous  avons  décrites  sont  toujours  très  marquées,  sur- 
tout la  première,  sans  doute  parce  que  le  pigment  correspondant 
td  forme  en  plus  grande  quantité. 

Ce  qu'il  faut  noter  encore,  c'est  la  rapidité  avec  laquelle  com- 
mence l'élimination  du  sang  injecté,  et  aussi  le  peu  de  temps  né- 
cesBaire  pour  qu'elle  soit  complète.  Ainsi,  deux  heures  déjà  après 
l'injection,  et  même  plus  tôt,  le  liquide  contenu  dans  la  vessie  est 
absolument  rouge  ;  d'autre  part,  au  bout  de  trente-six  heures  déji, 
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il  nous  est  arrivé  de  ne  pluB  pouvoir  déceler  la  présence  de  l'oxy- 
hémoglobine  dans  l'urine,  ni  au  spectroscope,  ni  par  la  réaction 
de  Heller.  Après  cette  élimination,  les  animaux  que  nous  avons 
suivis  pendant  quelque  temps  sans  nous  occuper  de  la  bile  ne 
présentaient  plus  rien  d'anormal;  il  est  remarquable  que  l'eau 
mélangée  au  sang  n'ait  pas  eu  sur  les  globules  de  ces  chiens  une 
influence  nocive  plus  persistante,  si  toutefois  par  elle-même  elle 
en  exerce  une  quelconque. 

Pour  en  revenir  à  l'IiémoglobiDOcholie,  si  nous  ne  l'avons  ob- 
tenue qu'une  fois,  il  faut  mentionner  cependant  que,  dans  la  note 
même  de  Pilehne,  on  trouve  l'indication  d'un  travail  de  Vossius, 
qui,  à  l'occasion  d'expériences  faites  dans  un  but  différent  [Bestim- 
mungen  des  Galienfarbstotîs  in  der  Galle  {Areb.  f.  experim.  Pa- 
thol.,  1879,  t.  II,  p.  U8)]  a  signalé  la  présence  de  l'oxyhémoglo- 
bine  dans  la  bile  de  deux  chiens  auxquels  il  avait  injecté  environ 
4  grammes  de  cette  matière  colorante. 

II.  —  Pensant  que  c'était  sans  doute  l'élimination  trop  rapide  du 
sang  injecté  qui  avait  rendu  infructueuses  la  plupart  des  tentatives 
antérieures,  noue  avons  cherché  à  les  faire  aboutir  en  pratiquant 
avant  l'injection  la  ligature  des  deux  artères  rénales.  On  devait 
jeter  et  retenir  ainsi  dans  la  circulation  hépatique  l'hémoglobine 
injectée.  L'animal  était  sacrifié  au  bout  de  cinq  à  six  heures.  Ici, 
sur  trois  expériences,  nous  avons  trouvé  une  fois  de  l'hémoglobine 
dans  la  bile . 

Dans  un  autre  cas,  à  l'injection  et  à  ta  ligature  des  veines  ré- 
nales, on  a  ajouté  la  section  sous-bulbaire  de  la  moelle.  Au  bout 
de  cinq  heures  OD  a  arrêté  l'insufïïation  pulmonaire;  le  cœur  bat- 
tait régulièrement,  la  sensibilité  cornéene  et  les  réflexes  étaient 
conservés;  la  bile  de  la  vésicule  renfermait  de  l'hémoglobine. 

Ëniln,  le  résultat  a  été  également  positif  chez  un  chien  qui  avant 
l'injection  du  mélange  de  sang  et  d'eau  avait  subi  la  section  de  la 
moelle  cervicale,  et  chez  lequel  les  artères  rénales  étaient  restées 
libres  :  la  bile  avait  été  prise  dans  la  vésicule  quatre  heures  après 
le  début  de  l'expérience.  Il  faut  remarquer  que  la  section  de  la 
moelle  peut,  par  elle-même,  sans  doute  grâce  &  la  congestion 
hépatique  et  au  refroidissement  qu'elle  entraîne,  faire  apparaître 
l'hémoglobine  dans  la  bile. 

Comme  agent  destructeur  des  globules,  nous  n'avons  employé 
que  la  pyrodine.  Chez  les  trois  chiens  chez  lesquels  nous  avons 
étudié  les  modifications  de  la  capacité  respiratoire  et  de  la  tempé- 
rature BOUS  l'influence  de  celte  substance  (V,  dans  ce  journal, 
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jinvier  1890),  la  bile  ne  renrermait  ni  hémoglobine  ni  hématine, 
mais  aile  avait  les  mftmes  caractères  extérieurs  et  spectroscopiques 
que  celle  des  aaimaux  qui  avaient  reçu  des  injections  de  sang 
dissoas. 

En  résumé,  chez  le  chien,  le  passage  de  la  matière  colorante  du 
sang  dans  la  bile,  dans  certaines  circonstances  déterminées,  est 
bien  loin  d'avoir  le  caractère  général  que  nous  étions  en  droit  de 
lui  supposer,  d'après  des  expériences  antérieures.  Tout  ce  qu'il  est 
pennis  de  dire,  c'est  que,  chez  cet  animal,  il  peut  s'effectuer  dans 
les  conditions  prévues.  S'il  a  eu  lieu  beaucoup  plus  fréquemment 
dans  nos  recherches  sur  l'aniline,  cela  tient  sans  douta  aux  fortes 
doses  employées,  puisque,  d'après  l'évaluation  de  la  capacité  res- 
piratoire du  sang,  les  deux  tiers  au  moins  de  l'hémoglobine  étaient 
altérés  ;  et  encore  avons-nous  à  rappeler  les  restrictions  que  nous 
avons  apportées  à  nos  premières  conclusions.  {Àrob,  de  pb/siol., 
octobre  1888,  p.  747.) 

U  est  remarquable  cependant  que  ce  qui  n'est  pas  constant  dans 
une  espèce  animale  le  devient  dans  une  espèce  différente;  el  les 
expériences  de  Filehne  prouvent  que  nos  déductions  n'étaient  pas 
trop  hasardées. 

Quant  i  la  différence  des  eOets  obtenus  chez  le  chien  et  chez  le 
lapin,  nous  pensons  avec  Filehne  que  la  cause  en  estàceque,  chez  le 
premier,  la  quantité  de  bile  sécrétée  étant  moindre  que  chez  le  se- 
cond, la  transformation  de  la  matière  colorante  du  sang  en  pig- 
ment biliaire  peut  se  faire  plus  complètement;  mais  sans  doute 
aussi  i  ce  que,  chez  l'un,  les  cellules  hépatiques  jouissent  A  l'égard 
ds  l'hémoglobine  d'un  pouvoir  d'élaboration  plus  actif  que  chez 
l'antre. 
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SES   NERFS  VASO-DILATATBURB 

Par   i.   p.   HOHRT 

Proftfiaar  à  U  FiculM  de  midaciila  da  Lfon- 


Au  cours  de  leurs  radierches  très  connues  sur  le  sens  de  la 
conductibilité  dans  les  nerfs  sensitirs  et  moteurs,  Philippeaux  et 
Vutpian  avaient  observé  le  fait  suivant  (Comptes  rendus  de  FAcad. 
des  sciences,  1863)  :  lorsque,  sur  un  chien,  on  a  arraché  le  bout 
central  du  nerf  grand  hypoglosse  divisé,  on  constate,  après  quel- 
ques muis,  que  le  nerf  lingual  est  devenu  moteur  des  muscles  de 
la  langue.  Ce  nerf,  comme  chacun  sait,  ne  contient  aucune  flbre 
allant  directement  aux  muscles  de  la  langue,  autrement  dit,  s'y 
terminant  à  la  façon  d'éléments  moteurs  :  c'est  ce  qui  ressort 
clairement  de  l'expérience  banale  qui  consiste  à  couper  le  tronc 
du  lingual  et  à  soumettre  son  bout  périphérique  à  l'action  d' exci- 
tants variés.  Jamais  on  ne  constate  la  moindre  contraction  des 
muscles  de  la  langue,  hors  le  cas  signalé  justement  par  Philip- 
peaux et  Vulpian,  oii  intervient  une  condition  nouvelle,  à  savoir  : 
la  section  préalable  du  nerf  hypoglosse  ou  l'arrachement  de  son 
bout  central,  entraînant  comme  conséquence  forcée,  d'après  les 
lois  de  Waller,  ta  dégénération  du  bout  périphérique.  Celte  dégé- 
ûération  s'étend  jusqu'à  l'extrémité  des  fibres  nerveuses,  Jusqu'aux 
plaques  motrices  terminales  exclusivement.  Ces  dernières  gardent, 
en  e0et,  au  moins  pendant  longtemps,  leur  structure  normale,  et 
l'on  en  peut  inférer  que  ces  petits  organes  ont  conservé  leur  exci- 
tabilité, pendant  que  les  Abres  de  l'hypoglosse  qui  s'y  renilent  ont 
bientôt  complètement  perdu  la  leur,  par  suite  des  altérations 
profondes  dont  elles  sont  le  siège,  surtout  à  partir  du  5*  jour. 
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AioBi  le  nerf  lingual,  qui  D'est  point  moteur  des  muscloB  de  la 
langue)  devieut  moteur  ou  du  moins  semble  devenir  moteur  de 
ces  muscles,  lorsque  interviaut  uue  coaditioD  extra-physiologique 
étroitemeDt  liée  A  la  section  de  l'hypoglosse,  la  dëgénération  des 
fibres  de  ce  nerf.  C'est  ce  phénomène  auquel  on  a  donné  plus 
récemment  le  nom  d'inSuenee  pseudo-motrice,  sorte  de  paradoxe 
physiologique  que  je  ma  propose  d'examiner  et  d'étudier  à  la  suite 
de  plusieurs  expérimentateurs  qui  en  ont  recherché  déjà  l'expli- 
cation. 

Le  nerf  lingual  est  un  nerf  sensitif,  mais  il  ne  contient  pas  seule- 
meatdes  éléments  centripètes;  il  reçoit  du  facial  une  anastomose 
ifflportaote,  la  corde  du  tympan,  qui  lui  fournit  des  éléments  centri- 
fuges, lesquels  vont  jusqu'à  la  langue,  non  à  ses  muscles  propres, 
mais  à  ses  vaisseaux  que  l'excitation  de  la  corde  fait  dilater. 
Vulpian,  auquel  on  doit  la  découverte  de  ce  fait,  avait  bien  remar- 
qué également  que  l'influence  pseudomotrice  du  lingual  cesse  de 
se  produire  quand,  au  préalable,  on  a  coupé  et  fait  dégénérer  les 
éléments  de  la  corde;  ce  qui  revient  à  dire  que  c'est  l'excitation 
de  ce  dernier  nerf  et  non  celle  du  lingual  qui  provoque  le  phéno- 
màne  pseudomoteur  (1878).  En  quoi,  du  reste,  ces  faits  appor- 
taient une  restriction  aux  conclusions  de  son  premier  travail  sur 
la  conductibilité  indifférente  des  fibres  nerveuses ,  c'est  ce  que 
Vulpian  lui-même  a  reconnu  ou  expliqué  ;  mats  ce  point  est  eu 
dehors  de  notre  Bi^et. 

A  l'action  pseudomotrice  telle  qu'elle  vient  d'être  décrite  peu- 
vsQt  se  rattacher  d'autres  phénomènes  plus  ou  moins  semblables, 
enli»  autres  celui  observé  par  Schiff  (Arcb.  f.  physiol.  HeUkunde, 
1851).  Trois  jours  après  la  section  de  l'hypoglosse,  les  muscles 
de  la  langue  sont  I»  siège  de  mouvements  flbrillaires  qui  augmen- 
tent d'intensité  jusqu'au  10*  jour. 

Lo  même  observateur,  répétant  l'expérience  de  Philippeaux  et 
Vulpian,  aurait  vu  que,  du  1"  au  2*  jour,  après  la  section  de 
l'hypoglosse,  le  lingual  est  inactif;  que,  du  8*  au  19*  jour,  son 
excitation  arrête  les  mouvements  flbrillaires;  qu'à  partir  du 
15*  jour,  cette  action  d'arrêt  cesse  poui-  faire  place  au  phénomène 
décrit  plus  haut. 

Hais  le  fait  qui  se  rattache  le  plus  étroitement  à  cet  ordro  de 
phénomènes,  c'est  certainement  celui  que  vient  de  faire  connaître 
Ro^wicz,  à  la  suite  de  recherches  exécutées  dans  le  laboratoire 
d'Heidenh&in.  Mettant  à  profit  l'expérience  pai-  laquelle  nous  avons 
démontré,  Dastre  et   moi,  la  fonction  vaso-dilatatrice  du  grand 
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sympathique  et  notamment  son  action  sur  la  région  buccofaciale, 
cet  auteur  a  vu  qu'après  la  section  et  la  dégénération  du  facial, 
l'excitation  du  sympathique,  faite  au  niveau  de  l'anse  de  Vieussens, 
est  suivie  de  mouvements  des  lèvres  très  semblables  à  cenxque 
détermine  dans  la  langue  l'excitation  du  lingual  ou  de  la  corde 
après  dègénération  de  l'hypoglosse.  Ainsi,  toute  spéciale  et  extra- 
physiologique que  soit  la  condition  qui  confère  eu  lingual  cette 
pseudo-motricité,  oe  n'est  plus  un  fait  isolé,  mais  une  circonstance 
paraissant  s'étendre,  au  contraire,  à  tous  les  nerfs  vaso-dilatateurs 
quand  de  telles  conditions  se  trouvent  réalisées. 

Laissant  de  côté  l'action  d'arrêt  signalée  par  Schiff  et  que  ne 
mentionnent  du  reste  pas  les  auteurs  subséquents,  on  voit  que  te 
problème  se  réduit  en  somme  à  ceci  : 

1*  Comment  l'excitation  d'un  nerf  vaso-dilatateur,  tel  que  la 
corde  ou  te  sympathique,  peut-elle  faire  contracter  les  muscles  de 
la  langue  ou  des  lèvres,  étant  admis,  ce  qui  est  évident,  que  les 
fibres  de  ces  nerfs  sont  sans  connexion  directe  avec  les  muscles 
dont  ils  provoquent  la  contraction  ? 

2*  Comment  la  dégénération  de  l'hypoglosse  ou  du  facial,  nerfs 
moteurs,  intervient-elle  pour  rendre  possible  un  tel  elTet,  car  il 
est  de  même  évident  que  le  phénomène  pseudo-moteur  prend 
naissance  à  partir  du  moment  où  la  dégénération  est  devenue 
complète? 

Mais,  d'abord,  quelle  est  la  forme  exacte  du  phénomène?  Quelles 
sont  les  circonstances  de  sa  production?  Quelles  sont  les  partieu- 
larités  qu'il  présente?  Pour  te  bien  observer,  on  opérera  surna 
chien  soumis  à  une  narcotisation  profonde  (morphine  et  chloro- 
forme). Le  nerf  facial  ou  l'hypoglosse,  ou  même  les  deux  auront 
été  coupés  quelques  jours  à  l'avance  (c'est  vers  le  14'  jour  que  le 
phénomène  se  montre  surtout  très  visible].  L'animal  est  couché 
sur  le  dos.  S'il  s'agit  de  la  langue,  la  gueule  est  largement  ouverte 
et  la  langue  repose  sur  le  palais.  S'il  s'agit  des  lèvres,  on  aura 
choisi  un  chien  de  chasse  à  lèvre  supérieure  pendante  qui  retom- 
bera en  dehors  par  son  propre  poids.  Le  lingual  ou  le  sympathique 
est  coupé,  puis  lié  et  soulevé  au  moyen  d'un  fil  de  soie  bien  sec  et 
soumis  à  l'action  des  courants  d'induction.  Le  courant  doit  avoir 
l'intensité  qu'on  lui  donne  d'habitude  quand  on  veut  produire  les 
phénomènes  de  vaso-dilatation  qui  sont  sous  la  dépendance  de  cas 
nerfs.  Si  c'est  le  hngual  qu'on  excite,  on  verra  bientût  la  langue  se 
relever  (par  rapport  à  la  position  de  l'animal  qui  est  renversé)  et 
venir  en  se  tordant  sur  elle-même  vers  le  plancher  buf^cal;  si  c'est 
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le  sympathique,  c'est  la  lèvre  qui  se  relève  peu  à  peu  contre 
les  dents  supérieures. 

Tel  est  le  phénomène  vu  en  ?ros.  Heidenhaia  l'a  étudié  en  dé- 
tail, en  appliquant  à  cette  étude  les  iDStruments  de  mesure  et  la 
méthode  graphique.  11  s'est  proposé  surtout  la  comparaison  des 
effets  obtenus  par  l'excitation  de  l'hypoglosse  (non  dégénéré)  et  du 
lingual  après  dégénération  de  l'hypoglosse.  Il  a  précisé  dans  les 
deux  cas  le  temps  de  latence,  la  forme  du  tétanos,  le  rapport  de 
l'énergie  de  la  contraction  à  celle  des  excitations,  l'inQuence  des 
excitations  successives,  l'action  d'excitants  de  diETérente  nature, 
l'action  de  quelques  poisons. 

Le  temps  de  latence,  qui  est  pour  l'hypoglosse  normal  de  0,002 
seconde,  est  pour  le  lingual  d'au  moins  0,08  seconde,  parfois  une 
seconde  ou  même  plus. 

Avec  l'hypoglosse,  le  tétanos  commence  dès  le  début  de  l'exci- 
tation et  cesse  avec  elle.  Avec  le  lingual,  le  tétanos  s'établit  lente- 
ment et  cesse  lentement  après  l'excitation. 

A  excitation  égale,  l'énergie  de  la  contraction  est  beaucoup 
moindre  avec  le  lingual  qu'avec  l'hypoglosse. 

Quand  les  décharges  d'induction  sont  espacées,  une  décharge 
isolée,  quelle  que  soit  sa  force,  n'engendre  jamais  qu'une  contrac- 
tion faible.  En  d'autres  termes,  le  mouvement  de  la  langue  ne 
devient  bien  apparent  qu'avec  une  série  de  décharges  par  un  effet 
d'addition  des  excitations.  L'effet  de  chaque  excitation,  s'ajoutant 
à  celui  de  la  précédente,  produit  le  tétanos  à  sommet  arrondi 
signalé  plus  haut.  L'excitation  de  l'hypoglosse  amènerait,  au  con- 
traire, d'emblée  une  contraction  maxima. 

L'eau  salée  excite  l'hypoglosse  ;  elle  n'excite  nullement  le 
lingual. 

La  nicotine  injectée  dans  le  sang  n'a  pas  d'action  sur  l'hypo- 
glosse ;  pour  ce  qui  est  du  lingual,  elle  l'excite  d'abord  fortement, 
puis  amène  ea  paralysie. 

Le  curare  supprime  d'une  façon  commune  l'action  des  deux 
mrts. 

A  ces  différences,  Hogowicz  en  ajoute  une  nouvelle  qu'il  a 
constatée.  L'excitation  de  l'hypoglosse  détermine  dans  les  muscles 
de  la  langue  un  son  (son  musculaire)  perceptible  avec  le  télé- 
phone. Rien  de  semblable  ne  se  produit  lors  de  l'excitation  du 
lingual. 

Même  avec  ces  données,  la  question  posée  depuis  la  première 
expérience  de  Philippeaux  et  Vulpian  n'est  toujours  pas  facile  à 
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résoudre.  Comment  la  corde  devient-elle  motrice  des  muscles  de 
la  langue  ?  ComiueDt  aussi  le  sympathique  devient-il  moteur  de  la 
lèvre  ?  Comment  tes  nerfs  vaso-dilatateurs  deviennent-ils  moteurs 
des  muscles  volontaires  situés  dans  le  territoire  vasculaire  de  leur 
distribution  ? 

Je  dis  les  nerfs  dilatateurs,  car  les  constricteurs  n'acquièrent 
point  un  tel  pouvoir  ;  je  m'en  suis  assuré  par  l'expérience  sui- 
vante. 

Exp.  I.  —  Sur  un  chien,  on  fait  la  section  de  l'hypoglosse,  non  plas 
BU  niveau  du  plancher  de  la  bouche,  en  un  point  od  il  a  reçu  déjà  les 
anaelomoBâs  vaso-molrioea  que  lui  envoie  le  grand  eympakhique,  mais 
avant  ces  anaetomoses,  à  sa  sortie  du  trou  coodytien.  Le  procédé  est 
très  simple:  il  consiste  è  gtiaser  uu  atylet  tranchant  sur  le  côté  de 
l'apophyse  styloïde,  dans  ia  direction  du  trou  condylien.  Après  avoir 
attendu  le  délai  néoessaire,  on  découvre  le  sympathique  cervical,  et 
l'on  excile  son  bout  supérieur;  cette  excitation,  qui  n'amène  point  de 
vaso-dtlatation,  tout  au  contraire,  ne  produit  pas  non  plus  de  mouve- 
ment do  langue. 

C'est  comme  nerf  dilatateur  de  la  lèvre  que  le  sympathique  fait 
mouvoir  celle-ci,  après  section  du  facial,  et  non  à  titre  de  vaso- 
moteur  quelconque. 

Je  m'empres&e,  d'autre  part,  de  dire  que  le  phénomène  de  con- 
gestion qui  suit  l'excitation  de  ces  nerfs  n'est,  pour  rien  dans  l'ac- 
tion motrice  ou  pseudo-motrice  de  ces  nerfs  eux-mêmes.  Hei- 
denhain  avait  déjà  observé  que  ce  phénomène  persiste  après  qu'on 
a  lié  les  artères  linguales.  J'ai  fait,  dans  le  même  sens,  une  expé- 
rience plus  radicale  encore.  Je  détache  complètement  la  langue  en 
coupant  rapidement  les  muscles  qui  la  Axent  à  l'os  hyoïde  et  au 
maxillaire  inférieur,  et  la  déposant  sur  la  table  d'expérience,  j'es- 
cite  alors  le  lingual,  en  évitant  toute  dérivation  du  courant  ;  elle 
se  contracte  comme  auparavant  tant  que  persiste  l'excitabilité  du 
nerf.  Nous  pouvons  donc  éliminer  la  circulation  et  les  modifications 
de  la  circulation  comme  cause  de  la  contraction  des  muscles  de  la 
langue,  et  cette  remarque  s'applique  aussi  à  ia  lèvre,  car  nu  peut 
lier  de  même  la  carotide  sans  supprimer  l'action  pseudo-motrice 
du  sympathique. 

La  lecture  des  mémoires  d'Heidenhain  et  de  Rogowicz  m'a  rap- 
pelé une  expérience  que  j'avais  déjà  instituée  sur  ce  sujet,  il  y  a 
plusdedixans,etque,  en  raison  des  résultats  assez  curieux  qu'elle 
m'a  donnes,  je  reproduis  ici,  en  la  ti-anscrivant  fidèlement  d'après 
mon  cahier  d'expériences. 
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Ezp.  II  (16  mai  1878).  —  Jeane  chien  aaqael  FbypogloBso  a  été  arraché, 
da  côté  gauche,  depaïs  un  au. 

Chloraliution  par  injection  d«  la  solution  de  cbloral  dans  la  jugu- 
laire. Od  découvre  1«  lingual  et  l'hypoglosse  du  cAté  où  ■  élé  faite 
l'opiration.  Oq  coupe  ces  deux  nerfs,  et  on  munit  de  fils  leurs  bouts 
périphériques.  On  lea  excite  tour  à  tour  par  des  conroals  d'induction 
lubies,  à  peine  senaibles  à  la  pointe  de  la  langue.  Dans  les  deux  oaa, 
mouvements  de  la  langue. 

Lorsqu'on  excite  le  lingual,  la  Isjigue  se  replie  sur  elie-mëme.  Son 
bord  gauche  se  rapproche  de  la  ligne  m6diaae  du  côlé  du  frein.  I^ors- 
qa'on  excite  l'hypagloase,  les  mouvements  sont  un  peu  différents  ;  la 
langue  se  creuse  en  gouttière  du  cAté  de  sa  bco  supérieure.  Lea  deux 
aerfa  paraissent  posséder  une  exoitahililé  eenaiblement  égale,  en  ce 
NOS  que  la  même  intensité  minima  qui  détermine  des  mouvements 
qosad  on  excite  l'un  des  deux  en  provoque  également  quand  on  excite 
rautre. 

On  découvre  alors  le  lingual  et  l'hypoglosse  du  côté  droiC  pour  faire 
la  comparaiBOn  avec  les  mâmes  nerfs  du  c6té  opposé.  Ils  sont,  comme 
ces  derniers,  coupés,  liés  et  soulevés  à  l'aide  de  fils  secs  sur  les  élec- 
trodes d'un  appareil  d'induetion.  Le  lingual,  essayé  le  premier,  est 
tronié  moteur  également,  et,  ce  qui  est  plus  singulier,  moteur  des 
muscles  de  la  langae  des  deax  côtés,  mais  sarlout  da  côlé  gauche.  Son 
excitation  provoque  les  mâmes  mouvements  que  l'excitation  du  lingual 
gaocbe,  moins  marqués  toutefois.  Elle  provoque,  en  plus,  un  mouve- 
ment de  rétraction  de  la  langue  i  l'union  de  son  liera  antérieur  avec 
ses  deux  tiers  postérieurs. 

Cette  donnée  nouvelle  n'apportera,  je  le  reconnais,  ni  la  lumière 
ni  mdme  la  eimplioité  dans  le  dilïlcile  problème  qui  est  ici  posé 
aux  physiologistes  ;  mais  ce  fait  est  de  l'ordre  de  ceux  rappelée 
plus  haut  ;  il  conviendra  d'en  tenir  comple  dans  les  tentatives 
d'ezplioatioD  sur  l'influence  pseudo-motrice.  A  ce  titre,  j'ai  pensé 
qu'il  avait  sa  place  dans  ce  recueil  de  bits. 
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L'iimxCITABlUTfc  PÎHIODIQUB  DU  «EUR   DBS  MAWHltRES 


Par  K.  ALEV 


Travail  du  laboratoire  de  1*  Faeulli  de  médecine  de  Paria,  à  l'Hétel-Dieu.) 


J'ai  montré,  dans  ua  travail  publié  danB  ce  journal  (Arcb.  de 
pbysioL,  1889,  p.  499),  que  la  loi  de  Marey  conceinBQl  l'inexciU- 
bilité  périodique  du  cœur  est  applicable  aux  mammifères  (lapi»  ^^ 
chien)  comme  aux  animaux  à  saog-froid  (grenouille,  tortue)  ■ .  Pour 

•  Dus  le  Duméri»  du  31  août  1888  du  CanlnU/aU  Air  Pbjûol.,  p.  SS,  le 
prorsasenr  Langendorir,  en  aoalïeacil  mon  travail  aor  l'inexcil^ilitri  périodifai 
du  cfEur  chez  leB  mammirères,  a  Ait  remarquer  qu'il  avait  déjk  signalé  lui-mlsiB 
{Da  Bois-Reyaonera  Arcbir.,  \8SS>}  un  dos  phénomènas  sur  lesquits  j'ai  appelé 
l'atlentiou  :  il  s'agit  du  renforcement  de  in  ayelole  qui  sait  la  panse  com- 
pcnsetrice  apris  la  produRlion  de  la  contraction  inlercalain  aous  l'inOuenea 
d'ans  exciiation  forle.  Il  est  très  vrai  que  Langendorlf  a  montré  qu'il  y  a  det 
cas  oà  la  pauee  compeneatrice  eel  suivie  d'uoa  sralole  renforcée  ;  mais  ce  n'aer 
paa  U  exactement  ce  que  j'ai  décrit  ;  ce  que  j'ai  décrit,  c'eat,  comme  il  le  dît 
très  bien  lui-mSme  dans  son  analyse,  d'abord  ■  eine  Varliingerung  dar  Systole 
uod  >  eine  Verbiirzung  der  aachaten  Diastole  ;  puis  «  die  nàchsten  iweil^ 
drei  Syatolen  sind  versiarkt  >. 

Sans  doute,  ces  phénomènes  sont  essentiel tarnsnl  da  mSme  nature,  plus 
compliqués  seulement,  que  celui  obserTÔ  par  Langendorff,  et  la  conslalilioa 
da  cette  concordance  m'a  été  trèa  préeienae.  Si  donc  Je  n'ai  pas  è  ce  momeal 
rappelé  le  travail  du  proreaseur  de  KÔnigsberg,  c'est  uniquement  parce  que  le 
mien  avait  pour  but  essentiel  de  montrsr  l'application  de  la  loi  ds  Marey  aa 
ccenr  des  maramilires  ;  eu  ce  sens,  je  pouvais,  ce  me  semble,  ■  biàltea  dièse 
Beobachlung  fiir  neu  *,  puisque,  comme  Marey,  comme  Dastre,  LangendorlTa 
fait  ses  recherches  sur  le  caur  de  la  grenouille.  —  Ceci  dit.  Je  regrette,  je 
l'avoue,  d'STOir  négligé  de  rappeler  son  travail;  car  son  observation,  repprochle 
des  miennes,  aurait  encore  corroboré  na  thèse. 
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celte  démonstration,  il  faut  recourir,  ainsi  que  je  l'ai  fait  voir,  à  un 
arlifice  expérimental  :  celui  que  j'ai  indiqué  dans  cee  expérienceB 
consista  soit  dans  le  refroidissement  préalable  des  BDîmaux  em- 
ployés, soit  dans  la  chloralisation  proTonde;  par  l'un  ou  l'autre  de 
ces  moyens  on  ralentit  extrêmement  le  coeur.  Alors  la  phase  d'ex- 
citabilité, s'allongeant  par  suite  même  de  ce  ralentissement,  devient 
apparente,  de  même  que  la  période  réfractaire. 

Il  semble  bien  que  ce  soit  là,  en  effet,  la  condition  nécessaire 
pour  constater  aisément  l'existence  chez  les  mammifères  des  phé- 
nomènes relatifs  &  la  loi  de  Marey.  De  nouvelles  expériencee, 
faites  encore  sur  le  lapin  et  sur  le  chien,  me  permettent  de  le 
penser  plus  que  jamais;  celles-ci  sont  de  deux  sortes  : 

1°  On  curariae  l'animal,  chien  ou  lapin,  mais  avec  une  dose 


Fig.  1.  —  Ltpia. 
Inscriplion  directe  des  bïttemenlB  dn  cœur.  Cm  ;  EPo,  sxciUtion  du  boul 
périphérique  du  pDaumogastrique  droit  ;  EM,  excilaliOD  da  nrocarde  ;  en 
t,  cl6lura  ;  eo  r,  niplura.  Li  Mcousse  ds  clAlura,  tombant  an  milieu  de  h 
diastole,  amène  une  cootraction.  La  aecouase  de  rupture  est  InefDcace,  le 
ccenr  étant  trop  accéléré. 

minima  de  curare,  pour  que  l'excitabilité  des  nerfs  vagues  reste 
normale  autant  que  possible  ;  tout  étant  ensuite  préparé  pour  l'ins- 
cription directe  des  contractions  cardiaques  (de  la  systole  ventri- 
culaire)  suivant  le  procédé  que  J'ai  décrit  (loe.  cit.,  p.  501],  on 
excite  par  un  courant  induit  d'intensité  suffleante  le  bout  périphé- 
rique d'un  des  nerfs  pneumogastriques,  préalablement  sectionné  ; 
on  détermine  ainsi  le  ralentissement  du  cœur;  alors,  si  on  excite 
directement  le  myocarde  par  un  seul  choc  d'induction  (secousse 
de  fermeture  ou  d'ouverture),  on  voit  que,  quand  l'excitation  coïn- 
cide avec  la  systole  (phase  réfractaire),  elle  reste  sans  eiTet,  et 
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qu'elle  détermine,  au  contraire,  une  contraction  quand  elle  a  lieu 
pendant  la  diastole.  Puis  le  cœur  revient  à  son  rythme  antérieur; 
alors  Tezutation  du  muscle  cardiaque  cesse  d'être  elBcace,  â 
quelque  moment  que  ce  soit  de  la  révolution  du  cœur. 

Je  choisis,  comme  exemples  de  ces  faits,  les  deux  tracés 
ci'dessouB,  parmi  beaucoup  d'autres. 

Il  faut,  bien  entendu,  que  l'excitation  du  myocarde  soit  assez 
forte;  avec  des  excitations  faibles,  on  n'obtient  rien, 

2"  On  obtient  des  résultais  analogues  quand  on  ralentit  le  cœur 
chez  un  chien  curarisé,  comme  il  est  dit  plus  haut,  au  moyen  d'une 
injection  intra-péritonéale  de  nitrate  de  pilocarpine  >.  Par  exempte, 


Fig.  i.  —  Ctear  da  chien. 
Tambour  muiipulaieur  appliqué  sur  le  ventricule  droit,  Cœ.  Lee  autres  lettres 
ont  la  même  eiguiBcatJon  que  dans  la  flgure  1. 

JV.  B.  —  On  remarquera  la  aimiUiude  de  ce  tracÉ  et  de  celui  que  donne 
LangendorfT  {loc.  cit.,  ttg.  2)  et  qu'il  a  obienu  sur  le  cœur  de  la  grenouille  - 
preuve  de  plue,  s'il  en  est  encore  besoin,  que  la  loi  de  l'inexcitabililé  périodi- 
qne  s'appliqua  d'une  façon  générale  au  cœur  de*  mammifères  comme  à  celai 
des  animaux  &  sang-troid. 

UD  chien  pesant  6'«,200  reçoit  On ,02  de  nitrate  de  pilocarpine; 
après  trois  ou  quatre  minutes,  il  se  produit  une  salivation  abon- 
dante, et  le  cœur  commence  à  se  ralentir;  si,  à  ce  moment,  on 
l'excite  par  un  choc  d'induction,  cette  excitation  est  inefficace  ou 
bien  amène  une  systole  supplémentaire,  avec  repos  compensa- 
leur,  suivant  qu'elle  tombe  pendant  la  phase  systolique  ou  pen- 
dant la  phase  diastolique.  (Voy.  Ûff.  S.) 

'  On  Bail,  en  effet,  que  cette  substance  possède  à  un  baul  degré  cette  pro- 
priété. (VoLFun,  L«çoos  sur  rtetioa  pbyaioJ.  des  sabsl.  toxiques  et  médiet- 
menleum.  Paris,  O.  Doin,  1882,  3'  le^n,  p.  161.) 
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C'est  ainsi  que  les  choBCs  se  passent  en  général;  ces  expé- 
riences confirment  donc  les  résultats  de  mes  premières  recher- 
ohes.  Cependant,  j'ai  observé  un  certain  nombre  de  fois  un  fait 
qui  ne  laisse  pas,  ce  me  semble,  de  présenter  de  l'intérêt.  Ce  fait 


Fig.  3.  —  Coaar  du  cbhn. 
Apr^  iQjeclion  de  0^,01  de  nitrate  de  piloearpine,  la  aecoasse  de  dAtnr«,  c, 
Mt]'D«raeace,  coïncidant  avec  la  pbase  ritreclaire;  l'excitation  r  est  erScaca. 

consiste  en  ce  que  l'excitation  portée  sur  le  myocarde  pendant  la 
pbase  d'excitabilité  détermine  non  pas  une  contraction,  mais, 
au  contraire,  un  allongement  considérable  de  la  diastole  pendant 
laquelle  elle  a  été  produite;  la  systole  suivante  est  alors  très 
ample.  (Voy.  âg.  4.) 


Fig.  i.  —  Cœur  du  chien  ralenti  par  la  pilocsfpine. 
E9«t  inhibiloirc  des  excitations  du  myocarde  ;  alloogement  de  la  diastole  A6- 
Icnniné  par  une  excitation  qui  eit  produite  pendant  ta  diastole. 

D'antres  fois,  mais  ce  fait  est  plus  rare,  la  systole  supplémen- 
taire s'ébauche  en  quelque  sorte,  mais  ne  s'achève  pas  ;  ce  n'est 
qu'up  léger  arrêt  dans  Ut  diastole  très  allongée;  de  plus,  elle  se  - 
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fajt  n)al;.lft  diastole  est,  comme  dans  le  cas  précédent,  suivie  par 
une  .systole  exagérée.  (Voy.  Sg.  5.) 

J'ai  observé  le  mâme  fait  dont  il  s'agit  dans  les  diverses  condi- 
tions dans  lesquelles  le  ralentissement  préalable  du  cœur  avait  été 
obtenu  (par  la  pilocarpine,  par  excitation  du  pneumogastrique,  ou 
bien  lorsque,  l'expérience  ayant  déjà  duré  longtemps,  le  cœur 
fatigué  se  ralentit  de  lui-même). 

Resterait  à  savoir  pourquoi  uno  excitation  du  myocarde,  au 
même  moment  de  la  révolution  cardiaque,  c'est-à-dire  pendant  In 
phase  d'excitabilité,  détermine  tantét  une  contraction,  tantdt, 
quoique  plus  rarement,  un  simple  allongement  de  la  diastole  chez 
les  mammifères  placés  dans  les  conditions  dans  lesquelles  j'ai 
expérimenté;  je  ne  puis  jusqu'à  présent  que  supposer,  mais  non 
démontrer  rigoureusement,  la  cause  précise  de  ce  phénomène. 


Fig.  5.  —  Cœar  du  cbiea  raîcali  p»r  le  piloearpiae. 
En  c,  axcitstion  in«racac«.  ETTel  inbibjtotre  de  l'exciUliOD  r,  efficace. 

Il  ne  m'a  pas  semblé,  en  tout  cas,  qu'il  faille  chercher  cette 
cause  dans  des  différences  d'intensité  de  l'excitation;  car  j'ai 
vu  se  produire  le  fait  sons  l'influence  d'excitations  d'intensité 
variable. 

On  peut  penser  que  l'excitation,  agissant  sur  les  appareils  ner- 
veux d'arrêt  en  même  temps  que  sur  le  muscle  cardiaque,  met  en 
jeu  la  propriété  inhibitoire  de  ces  appareils  ;  dès  lors  son  effet 
ordinaire  sur  le  muscle,  qui  est  la  production  d'une  contracUon: 
ne  peut  avoir  lieu,  et  le  muïicla  se  relâche  d'autant  plus.  Ce  qui 
contribuerait  à  me  faire  admettre  la  réalité  de  cette  interprétation, 
c'est  que  j'ai  vu  quelquefois,  quand  l'excitation  du  myocarde 
tomlM  juste  à  la  fin  de  la  diastole,  alors  que  la  systole  normale 
va.  commencer,  cette  systole  être  comme  arrêtée,  ne  pas  s'ache- 
ver, et  immédiatement  la  diastole  suivante  s'allonger  beaucoup 
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(voy.  6g.  3).  Et  la  signiflcation  de  ce  fait  ne  devient  -  elle  pas 
encore  plus  précise,  si  on  le  rapproche  de  quelques-uns  de  ceux 
que  J'ai  antërieurement  observés?  En  effet,  sur  le  cœur  des  ani- 
maux refroidie  ou  très  profondément  chloralîsés,  c'est-à-dire 
dont  i'excitabilité  des  centres  nerveux  périphériques  est  néces^ 
sairement,  sinon  supprimée,  du  moins  affaiblie,  on  ne  voit  rien 
de  semblable;  ot  même  chez  les  animaux  refroidis  la  pabse 
compensatrice,  phénomène  d'ordre  nerveux  (Dastre,  Langen- 
dorff,  Gley;,  ne  se  produit  plus;  et,  d'autre  part,  chez  les 
animaux  profondément  cbloralisés,  dont  l'appareil  modérateur  est 
par  suite  à  peu  près  complètement  paralysé  (Liebreich,  François* 
Franck),  une  excitation  très  forte  du  myocarde,  à  la  fin  de  la 
systole,  en  cet  instant  qui  sépare  la  systole  de  la  diastole  ventri- 
culaires,  détermine  d'abord  et  très  généralement,  comme  je  l'ai 
montré  {hc.  cit.,  p.  506),  un  allongement  remarquable  de  la  sys- 


Fig,  6.  —  Cœur  du  cliien. 
Eltet  inhibitgire  de9  excilallon?  du  myocarde. 

lole  qui  s'achevait:  phénomène  qui  est  exactement  l'inverse  de 
celui  que  je  signale  aujourd'hui.  Ainsi,  dans  le  cas  de  paralysie 
des  appareils  d'arrêt,  l'effet  de  l'excitation  du  tissu  musculaire 
subsiste  seul,  et  la  réaction  de  ce  tissu  apparaît  d'autant  plus  vive 
qu'elle  peut  se  produire  sans  le  moindre  obstacle. 

De  ce  fait  résulte  sans  doute  que,  chez  les  mammifères  du 
moins,  il  existe  des  variations  dans  la  phase  d'excitabilité  du  cœur, 
cette  excitabilité  pouvant  diminuer  ou  augmenter.  Ces  variations 
paraissent  être  dans  un  réel  rapport  avec  les  influences  d'arrêt 
qui  s'exercent  normalement  sur  ce  muscle  *■  On  conçoit,  par 
eiemple,  que,  si  les  actions   iahibitoires    sont    exagérées,  la 

'  J1ié»it*  d'autaat  moins  à  préseater  ici  ces  brèves  coosidératloDS  qua  Laa< 
gendorit,  dans  son  couri  maÎB  inrérseaant  mémoire:  Ueber  eleelriaeb»  ReiiUDg 
àer  Herteaa  {Da  Bais-Re/moaifs  Archiv.,  1S85),  a  déjà  imis  cette  Idie  qa* 
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phase  d'excitabilité  sera  pluB  malaisée  â  révéler  :  ne  devîendra- 
t-fl  pas  d'autant  plus  difHcile  de  provoquer  par  une  excitation  doa- 
née  vam  ejatt^  intercalaire,  conforménieat  à  la  loi  de  Marey,  que 
cette  puissance  ôdùbiUiire  sera  en  même  temps  et  par  la  même 
excitation  plus  déVeioppée? 

Or,  il  est  clair  que  dans  Im  oœttrs,  sur  lesquels  mes  expériences 
ont  été  faites,  l'innervation  d'arrêt  eat  à  peu  près  intacte.  Aussi 
cette  condition  vient-elle  compliquer  et  parfois  troubler  les  résuU 
tsts  des  recherches  dont  il  s'agit  ici.  Cest  pour  cette  raison  que 
ces  résultats  sont  plus  complexes  que  ceux  obteous  sur  la  pointe 
du  cceur  de  la  grenouillé  ou  que  j'ai  moi-même  obtenus  sur  le 
btiBur  des  mammifères  refh)idis  {loc.  cit.),  mais  aussi  fonmissent, 
si  je  ne  me  trompe,  quelques  données  nouvelles. 

Néanmoins,  si  l'on  conçoit  assez  bien  l'importance,  au  point  di 
vue  du  fonctionnement  du  musclé  cardiaque,  du  rapport  qui  doit 
exister  entre  les  variations  d'excitabilité  d'une  part,  et,  d'autre 
part,  les  variations  de  la  propriété  nerveuse  d'arrêt,  on  ne  saurait 
encore,  faute  de  données  positives  suffisantes,  fixer  ces  diverses 
conditions  et  d'abord  même  la  grandeur  de  cette  relation. 

cerlaioB  des  pbdaomèDes  présenLés  par  le  caiar  de  la  grenouille  et  particulière- 
ment la  pause  cDnipensalric^,  aous  t'influeiice  d'une  ficîlatioa  éleclrique, 
dépendeat  paui-^tre  de  la  BtimuUlion  des  appareils  nerveux  d'arrêt.  (Loo.  cil. 

p.  m.)  '  ' 
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Exposé  de  faits  nonveavx  à  regard  de  FiaQaeaee  sur  les  centres 
aerveax  d'un  liquide  extrait  de  testicules  d'animaux,  parM.BROWN- 

SÉgUÂRD, 

1.  —  Permiles  faits  que  j'ai  à  rapporter,  csuxqae  je  trouve  dsiiauno 
leçon'  du  profeseeur  Mairet,  de  Montpellier,  août  aaeurément  lea  plua 
importante  à  tous  égards.  Je  vaia  reproduire  ici  plusieurs  parties  de 
cette  leçon  en  y  ajoutant  quelques  remarques  et  des  figurée  représen- 
tant les  elTeta  produits  sur  le  poula  et  sur  la  ohsleur  animale  par  des 
injections  eoua-cutanëes  de  liquide  testiculaire. 

Les  malades  sur  lesquels  M.  Mairet  a  opéré  étaient  atteints  de  la 
forme  d'aliénation  mentale  connue  aoue  le  nom  de  stupeur,  maladie 
qui  se  caractérise  par  une  dépression  nerveuse  considérable.  Je  vais 
d'ibord  laisser  la  parole  au  professeur  de  Montpellier ,  et  j'exposerai 
«aaoite  les  remarques  auxquelles  me  conduisent  les  résultats  qu'il  a 
obtenus.  It  commence  par  la  description  suivante  de  la  stupeur. 

■  An  point  de  vue  intellectuel ,  les  conceptions  sont  excessivement 
lentes,  les  expressions  extérieures  ont  beaucoup  de  peine  b  produire 
nne  réaction  aur  le  cerveau. 

•  An  point  de  vue  moteur,  les  malades  restent  immobiles,  des  jonr- 
nées  eoliôres,  dans  la  position  où  ils  se  trouvent,  eont  dépourvus  de 
toute  initiative,  ne  songent  pas  à  manger  et  souvent  urinent  ou  salis- 
Mal  sons  eux. 

•  Au  point  de  vue  sensittf,  la  perception  est  retardée,  parfois  rafime 
il  j  a  de  l'anesthésie. 

'  Biitlmia  midicêl  de  Paris,  metcredî  H  février  1890,  p.  141.  —  Cette 
iii»  remarquable  leson  est  due  i  du  médecin  qui  s'est  acquis  une  baute 
posilioa  comme  Havsal  et  comme  pralicien.  On  lui  doit,  en  particulier,  de 
UlJaa  recherches    sur  l'éliminatioa   de  l'acide  phosphorique,   cbei   l'homme 

Hia,  i'iliéaé,  l'ipileplique  et  l'hyatirique. 
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■  Au  point  de  vne  de  la  vis  orgaciquo,  la  circulation  se  fait  mal, 
ain&i  que  l'indiquent  les  slaies  Banguinee,  le  refroidisBemeat  périphé- 
rique et  l'élat  du  cœur  ;  l'appétit  est  dimioué,  et  les  échanges  nutrilirs 
sont  ralentis,  comme  il  cet  facile  de  a'en  rendra  compte  par  l'analyse 
âsB  urines. 

■  N'élait-il  pas  logique,  connaissant  lea  efTets  des  injections  de 
liquide  teBtionlaire,  de  lea  essayer  dans  la  Torme  d'aliénation  mentale 
dont  je  viens  de  vous  indiquer  brièvement  la  physionomie  ?  11  me  le 
semble  ;  d'autant  plus  que  les  expériences  physiologiques  que  j'avais 
faites  m'avaient  démontré  leur  innocuité  complète.  Ainsi  se  trouvent 
expliquées  les  raisons  pour  lesquelles  j'ai  employé  ces  injections. 

■  Lea  injections  ont  été  pratiquées  en  dirférents  points  du  corps, 
mais  pins  spécialement  au  niveau  de  la  région  lombaire  et  du  ventre. 

<  Oénérslement  nous  ne  faisions  qu'une  injection  par  vingt-quatre 
heures,  parfois  nous  en  avons  fait  deux. 

«  Localement,  ainsi  que  vous  pouves  vous  en  convaincre  par  les 
malades  que  vous  avez  devant  vous,  ces  injections  ne  produisent 
aucun  phénomène  digne  d'être  noté;  on  constate  seulement  un  peu  de 
rougeur  autour  de  la  piqûre. 

■  Les  malades  semblent  mSme  peu  souffrir  de  l'injection,  ce  qui, 
peut-élre,  doit  être  attribué  à  l'état  de  stupeur  dans  lequel  ils  se  trou- 
vent ;  en  tout  cas,  ils  ee  prêtent  assez  volontiers  aux  injections  qui 
leur  ont  toujours  élé  faites  avec  tous  les  soins  désirables  par  noire 
distingué  interne  M.  Bosc.  » 

Après  avoir  éliminé  deux  cas  sur  six,  l'auteur  dit  : 
I  Hestent  donc  les  quatre  malades  que  voua  avei  devant  vous.  Je 
désignerai  ces  malades  par  des  numéros. 

(  Le  n°  1  est  un  homme  de  31  ans  malade  depuis  huit  mois  environ. 
L'aliénation  moniale  se  traduit  chez  lui  par  des  périodes  alternatives 
d'agitation  et  de  dépression.  Pendant  les  premières,  l'agitation  a'ac- 
oompagQB  d'égarement  intellectuel,  d'idées  de  peur  et  de  tristeaee 
et  d'hallucinations  de  divers  sens.  Pendant  les  secondes,  la  stupeur 
est  profonde,  le  malade  mouille  et  salit  bous  lui. 

■  Au  moment  où  nous  commençons  ches  cet  homme  les  injections, 
la  stupeur  est  très  marquée,  le  regard  est  vogue,  avec  une  légère 
teinte  d'inquiétude,  les  réponses  sont  très  lentes,  parfois  même  impos- 
sibles. Debout  ou  assis  sur  une  chaise,  X...  reste  des  heures  enlièns 
dans  la  même  position,  ne  songeant  pas  é  aller  manger,  ni  mAne  i 
manger,  quand  il  est  à  table,  et  laissant  aller  ses  nHues  sous  lui.  On 
est  obligé  de  le  soigner  comme  un  enfant.  Cette  aliénation  mental*  a 
toutes  les  allures  d'une  folie  fonolionnelle  et  héréditaire. 

Le  malade  n°  9  est  une  jeime  femme  ftgée  de  25  ans.  Inconnue  dana 
son  hérédité,  celle  malade  ne  présentait,  avant  sa  maladie,  aucun 
stigmate  physique  et  peychlque  pouvant  faire  croire  à  une  tare  héré- 
ditaire. 
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■  L'aliéna  lion  mentale  est  lurvcnue  uhez  elle,  il  y  a  Mpt  mois  eovi* 
roD,  pendaDt  qu'elle  allaitait  non  eeconil  enraat.  A  ce  moment  elle  fut 
prise  d'un  rhumatitme  généralisé  pendant  révolution  duquel  apparu- 
rent dea  troubles  déliranta  qui  d'emblée  furent  vésaniques  et  qui  se 
Iradniairent  au  début  bous  forme  de  st u peu rlypé maniaque,  a*eBt-à-diro 
BOUS  forme  d*une  aliénation  mentale  caractérisée  par  un  état  de  stu- 
peur, traversée  à  certains  moment  par  des  accès  d'agitation  fréquents 
avec  des  idées  de  ti'ietesse  entretenues  par  des  halluoinations  de  la 
Tae  et  de  t*ouIe. 

■  Puis,  peu  à  peu,  l'agitation  diuparut,  et  deux  mois  après  le  début 
de  la  maladie,  i  part  un  peu  d'inquiétude  vague,  la  stupeur  aeuleper- 
sistait.  A  peine  si,  en  k  secouant,  on  pouvait  obtenir  de  celte  femme 
use  réponse  lents  et  mal  articulée  aux  questions  qu'on  lui  posait  ;  elle 
laissait  tout  aller  sous  elle,  il  fallait  la  fatrs  manger  comme  un  enfant; 
les  extrémités  étaient  froides,  œdématiées  même,  ai  bien  qu'on  dut  la 
faire  couche  r. 

I  Les  photographies  et  les  dessins  que  je  vous  fais  passer  vous 
rendent  bien  compte  de  ce  qu'était  è  ce  moment  la  stupeur.  Lorsque 
nous  avons  commencé  les  injections  de  liquide  testiculaire,  l'état  phy- 
siqne,  grflce  aux  soins  dont  cette  malade  avait  été  entourée,  était  meil- 
lear,  mais  la  stupeur  était  toujoura  la  même  et  persistait  telle  depuis 
trois  mots.  Ghei  cette  malade,  la  nutrition  est  l'agent  palhogénique 
essentiel  de  l'aliénation  mentale. 

I  U  en  est  de  même  chei  la  malade  n*  3,  dont  la  folie  s'est  déve- 
loppée, elle  aussi,  b  la  suite  d'un  accouchement,  seulement  dans  ce  cas 
le  terrain  était  tout  préparé  par  une  hérédité  puissante. 

•  Chez  cette  femme,  il  y  avait  eu  au  début,  comme  chez  la  précé- 
dente, des  accès  d'agitation;  mais  lorsque  nous  avons  pratiqué  nos  pre- 
mières injections  elle  était  depuis  plus  de  cinq  mois  dans  un  état  de 
stupeur  profonde,  avec  atonie  dea  traita,  infiltration  marquée  des  pau- 
pières, regard  terne  exprimant  une  vague  inquiétude,  nécessité  de  la 
diriger  comme  un  enfant,  de  la  faire  manger,  de  la  faire  aller  aux 
water-closele,  refroidissement  des  extrémités,  etc. 

'  Le  malade  n°  4  eat  un  bomme  flgé  de  31  ans,  qui  estatiéné  depuis 
nombre  d'annéea  déjè,  son  intelligence  commence  même  à  s'affaiblir; 
mais  ce  qui  domine  chez  lui,  c'eat  la  stupeur.  Cette  stupeur  se  traduit: 
■u  point  de  vue  physique,  par  l'alonie  des  traits,  un  refroidissement 
des  extrémités  constituant  une  véritable  asphyxie,  des  iulermittences 
cardiaques  se  faisant  sentir  toutes  les  dix  ou  douze  pulsations,  et,  au 
point  de  vue  physique,  par  un  étal  d'engourdissement  intellectuel  d'où 
oa  ne  le  fait  sortir  qu'en  le  secouant  violemment,  et  cela  pour  n'obtenir 
que  dea  réponses  incomplètes  aux  questions  qu'on  lui  pose.  Cet  homme- 
conserve  pendant  des  heures  entières  la  môme  position,  et  il  faut  non 
seulement  le  conduire  è  table,  mais  encore  le  faire  manger. 

<  Tels  sont  les  malades  sur  lesquels  nous  avons  expérimenté  les 
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î'DJeotioos  lie  liquide  teeticulaire.  Deux  de  ces  malades,  le  n' 3  el  '  le 
n"  S,  étaient  atteints  de  Tolie  par  troubles  de  ]a  nutrition;  le  □■  1  el  1» 
n-  4  prÉsentaient  une  aliénation  moniale  foactignuelle  qui,  chez  le  der- 
nier, a  abouti  déjà  à  la  démence. 

■  L'état  intellectuel  dans  lequel  étaient  nos  malades  voua  est  an 
sûr  garant  qu'il  n'y  a  pu  avoir  chez  eux  de  suggestion  ;  d'ailleurs,  ils 
n'ont  jamais  connu  la  nature  du  liquide  que  nous  leur  injections. 

■  A  part  le  a'  4,  ces  malades  ont  été  soumis  k  dilTérenles  reprisas 
k  des  injections  répétées,  chaque  Tois,  pendant  pIueieuFS  jours  consé- 
enlifd:  6,  8  et  14  jours. 

■  Chacune  de  ces  séries  d'injections  ont  été  séparées  par  un  inter- 
valle de  temps  variable. 

•  Avant  de  vous  indiquer  quel  a  été  chez  nos  malades  le  résultat  de 
ces  difTérentes  séries  d'injections,  il  est  bon  que  je  vous  indique  ce 
qu'a  produit  chacune  d'elles,  et  à  ce  point  de  vue  je  me  limiterai 
même,  pour  le  moment,  à  ce  qui  touche  le  système  nerveux  qui  pr^ 
side  à  Tinte Iligenco,  à  la  motilité  et  à  la  sensibilité. 

■  Pour  vous  éclairer  à  ce  sujet,  je  n'aurai  qu'à  vous  rappeler  ce 
que  vous  avez  vu  vous-mêmes. 

■  Chez  le  mttlade  a"  1,  par  exemple,  &  la  suite  d'injections  de  liquide 
testiculaire,  répétées  une  Tois  par  vingt-quatre  heures  pendant  huit 
jours  consécutifs,  voue  avez  vu,  dès  le  troisième  jour,  la  stupeur  di- 
minuer. Cet  homme,  loin  de  rester  immobile  à  la  même  place,  va  el 
vient  constamment,  il  se  sent  plus  fort,  et  pour  le  montrer,  comme 
noua  mesurions  sa  force,  soit  au  dynanomètre,  soit  en  nous  faisant 
serrer  la  main,  il  va  d'uu  infirmier  à  l'autre,  lui  demandant  la  main 
pour  la  lui  serrer. 

c  Au  point  de  vue  psychique,  la  surexcilation  ae  traduit  par  de  l'in- 
quiétude, de  rapeurement,uue  hyperesthésie  du  sens  de  Toute,  l'idée 
que  les  personnes  qui  l'entourent  veulent  lui  faire  du  mal,  l'animation 
du  regard  et  la  coloration  du  teint. 

1  Chez  cet  homme,  les  injections  ont  donc  produit  une  surexcitation 
portant  sur  l'intelligence,  la  sensibililé  et  la  motililé.  Nous  n'avons 
pas  constaté  chez  lui  d'excitation  génésique. 

•  Chez  le  malade  n°  â,  Tescitation  du  système  nerveux  a  été  moins 
marquée  que  chez  le  n'  1;  mais  cependant  elle  a  encore  été  très  nelle, 
et,  è  cet  égard,  je  vous  rappelle  ce  qui  s'est  paasë  lors  de  la  seconde 
série  d'injections  que  nous  avons  faites  chez  elle.  Dés  le  troisième 
jour,  cette  femme,  qui,  auparavant,  ne  répondait  que  tiès  lentement  et 
tout  bas  aux  quealions  que  nous  lui  posions,  et  retombait  immédiate-  ' 
ipent  dans  sa  torpeur,se  lève  de  sa  chaise,  s'avance  vers  nous  dès  que 
nous  Tappelons,  répond  avec  beaucoup  plus  de  vivacité  et  d'une  ma- 
nière beaucoup  plus  intelligible,  mange  seule  et  avec  appétit,  ne  reste 
plus  immobile  à  le  même  place,  commence  même  à  s'occuper  à 
le  couture,  devient  propre  et  a  une  certeine  initiative.  La  physionomie 
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osl  plus  ouverte,  les  Irails  sont  moins  flasques,  Tceil  est  plus  vif  et  on 
coDBlato  un  peu  d'apeurement  entrelena  par  nue  hyperesthésie  de 
l'ouïe.  Enfin,  il  y  a  un  certain  degrà  d'excilalion  génésiqus  et  uns 
disparition  de  plaques  d'anealhëeie  qui  existaient  au  niveau  de  la  jambe 
droite  et  du  bras  gauche. 

'  Mais  c'est  peut-être  la  malade  n*  3  quia  présenté,  sous  l'influence 
des  inj  action  s  de  liquide  teaticuiaire,  l'exiritation  la  plus  marquée,' 
VoBS  l'avez  vue  ne  pouvant  restar  en  place,  aller  d'une  malade  à  l'au- 
tre, Iw  regardant  daos  les  yfux,  ou  leur  arrachant  leur  ouvrage. Vous 
Y»Ytt  vue  d'autres  fois  se  lever  de  sa  chaise  et  se  mettre  à  courir,  . 
croyant  reconnaître  dans  une  personoe  qui  panse  un  de  ses  parants. 
L'intelligenoe,  tout  en  reatsnt  très  embi-ouillëe,  est  cependant  plus 
Dette;  cette  femme,  qui  ne  répondait  pas  à  nos  questions, y  répond  net- 
tement, et  vnus  avei  pu  l'enteuitre  médire,  lorsque  je  lui  demandais 
ce  qu'elle  désii-ait  :  t  Je  voudrais  aller  à  ma  maison  pour  soigner  mon 
I   mari  et  mes  enfants.  > 

I  I^  surexcitation  est  même,  à  un  moment  donné,  devenue  telle- 
ment consi  dé  fable,  que  j'ai  dil  empêcher  celte  malade  d'aller  i  la  cui- 
»oa,  où  j'avais  dit  qu'on  la  prit,  parce  que,  lursqu'elle  rencontrait  des 
vieillards  ou  des  enfants  de  l'hdpital,  elle  leur  sautait  au  cou,  les  ap- 
pelait mon  père  ou  mon  fils,  on  bien  mangeait  lea  alimente  qu'on  la 
chargeait  de  porter.  Peut-ôtre  y  a-t-il  eu  cbea  cette  femmo  un  peu 
d'excitation  géoésique. 

4  L'excitation  cèrébnile  a  aussi  exislé  chez  notre  malade  n"  4;  mais 
je  ne  voua  en  parla  pas,  les  faita  qui  précédent  sufQaent  pour  voua 
Axer  à  ce  suje*. 

«  Pas  de  doute  donc,  les  injections  de  liquide  lesliculaire  produisent 
chei  les  individus  atteints  de  stupeur  une  excitation  du  système  ner- 
veux portant  sur  l'intelligence,  le  sensibilité  et  la  molililé. 

<  Voilà  un  premie'  résultat. 

•  Maia  est-ce  là  un  résultat  suffisant  pour  justiiler  l'emploi  de  ces  in- 
jeclions  ?  L'étude  des  allures  et  de  l'évolution  de  cette  surexcitation  va 
noDs  Dxer  i  cet  égard. 

■  Au  point  de  vue  de  ses  allures,  la  surexcitation  que  nous  avons 
constatée  chez  nos  malades  reproduit  complètement  la  physionomie 
de  l'agitstion  qui  émaille  la  stupeur  lypémsniaque,  agitation  ayant  ce 
caractère  particulier  de  se  greffer  sur  un  fond  de  stupeur  et  de  s'ao- 
compagner  d'inquiétude,  d'idées  de  tristesse  et  souvent  de  perversions . 
sensorielles.  Cette  excitation,  vous  le  savez,  noua  l'avons  déjà  cons- 
tatée chez  .DOS  malades,  en  dehors  des  injections,  au  début  de  le  ma- 
ladie chez  les  n°'  S  et  â,  à  différenles  reprises  pendant  le  cours  de  l'a-  : 
Uùiilion  lAïntale  chez  le  n*  1  ;  c'est  donc  une  escilstion  morbide. 

t  Au  poirtt  de  vue  de  son  évolution,  cette  surexcilalion  est  passagère; 
iQrsqa'on  cesM  les  injections,  elle  s'attMM  pro%ica>i«aaieat,  et  aprèS' 
un  nombre  de  jOors  variable,  auivant  des  conditions  qui  restent  i  dé- 
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terminer,  msis  qui,  chei  nos  malades,  n'a  pas  dépassé  dix  on  Aovom, 
elle  dieparott. 

■  Excitation  morbide,  excilalion  passagère,  tels  sont  donc  les  carao- 
Urea  de  l'excitalion  produite  sur  le  syatâme  nerveux  de  la  vie  de  re- 
lation par  les  injections  de  liquide  test  i  cala  ire. 

(  A  mon  avis,  ai  ces  injectioaa  limitaient  leurs  effets  k  un  semblable 
résultat,  ce  résultat  serait  par  trop  précaire  poar  jnstifler  lenr  em- 
ploi. 

■  Et  cependant  vous  m'avez  vu  les  continuer.  C'est  qu'à  cAté  des 
effets  que  je  viens  de  vous  signaler  ces  injections  en  produisent  d'au- 
tres que  le  moment  est  venu  de  vous  indiquer  et  qui  m'ont  paru  pou- 
voir exercer  une  heureuse  influence  sur  la  maladie.  Ces  effets  se 
rattacheat  à  la  circulation,  à  la  température  et  h  la  nutrition. 

*  i' A  ^a  ciVca/aCioji.  — Lorsque  le  chiffre  des  pulsations  cardiaques 
oscille  autour  de  la  normale,  lea  injeclioos  de  liquide  teeticul&ire  ne 
le  modifie  pns,  ainsi  que  vous  pouvez  vous  en  rendre  compte  par  les 
tracés  que  je  vous  présente.  Mais  lorsque  ce  chiffre  s'éloigne  de  )a 
normale,  soit  qu'il  soit  au-dessus  ou  au-dessous,  ces  injections  tendent 
i  le  ramener  à  la  normale;  les  deux  tracés  que  je  fais  paaaer  bous  vos 
yeux  le  dérooulrent. 

*  Dans  l'un,  le  nombre  des  pulsations  était  de  130  avant  l'injection; 
dds  les  premiers  Jours,  après  l'injection,  ce  nombre  tombe  à  90,  et  pen- 
dant toute  la  durée  des  injections,  et  mémo  assez  longtemps  après,  il 
oscille  entre  SO  et  90.  Dans  l'autre,  lo  chiffre  dea  pulsations,  qui  était 
de  65,  munie  &  90  sous  l'iiifluence  des  injections  et  se  maintient  aux 
environs  de  ce  chiffre. 

(  Les  injections  de  liqnide  testicolaire  tendent  donc  à  régulariser  la 
fréquence  des  pulsations  cardiaques  et  on  peut  dire  à  régulariser  d'uue 
manièi-e  générale  les  pulsationscardiaques.  Voyez  plutdt  notre  malade 
H"  4.  Cet  homme,  avant  les  injections,  présentait  des  intermittences  à 
chaque  six  ou  sept  pulsations;  sous  l'influence  des  injections,  ces  in- 
terroitteoces  se  sont  progressivement  espacées,  et  aujourd'hui  voua 
n'en  conslatex  plus. 

■  En  outre,  au  bout  d'un  certain  temps,  le  pouls  se  relève  et  devient 
moins  dépressible,  mais  c'est  là  une  parlioularilé  qui  tient  surtout  à 
l'élat  de  la  nutrition. 

*  i"  A  la  température.  —  Comme  la  circulation,  les  injections  du 
liquide  testîoulaire  tendent  b  régulariser  la  température,  du  moins 
lorsqu'elle  est  au-dessous  de  la  normale.  Cbex  les  malades  atteinte  de 
stupeur  lypémauiaque  la  température  ne  dépasse  pas  en  temps  ordi- 
naire 36°  à  36°,5  ;  â  la  suite  des  injections,  cetto  température  tend  à  se 
rapprocher  de  S7",  les  courbes  que  je  vous  présente  en  font  Toi. 

*  $"  A  la  nalritioa.  —  J'ai  constaté  cbei  tons  mes  malades,  coosé- 
entivement  aux  injections,  une  augmentation  ds  l'appélil ,  augmenta- 
lion  qui  a'aocuse  dès  les  premiers  Jours  et  qui  est  telle  que  les  înfir- 


by  Google 


HISTOIRE  KT  GRItlQnX.  449     ' 

loiers  sont  lea  premiers  b  la  signaler  et  qu'on  voit  les  malades  non 
Bealement  na  plus  refuser  de  mander,  mais  encore  se  mettre  à  mon- 
gar.aeals.  D'ailleurs ,  vous  evaz  pu  eoteadra  la  malade  a"  S  voua  dire 
qa'i  la  suite  des  injeclions  sou  appétit  avait  tellement  aaKi^enlé 
qu'elle  mangeait  au  moins  deux  foie  comme  à  son  état  ordinaire.  Cor- 
rélativement, la  digeslioa  se  Taisant  régulièrement,  la  nutrition  s'amé* 
liera.  J'aurais  désiré  mesurer  pour  ainsi  dire  ce  relèvement  ds  la 
nutrition  par  l'esamen  des  déchela,  mais  le  désarroi  dans  lequel  se 
trouve  aolnellement  notre  laboratoire,  par  suite  dtis  amélioratioas  que 
noua  lui  taisons  subir,  m'a  empoché  de  le  faire  jusqu'à  présent. 

I  Ainsi,  régula  ri  an  lion  de  la  circulation  et  de  la  température,  em^ 
lioration  de  la  nutrition,  tels  sont,  h  côté  de  la  aurexcitalion  que  Je 
voos  indiquais  précédemment,  les  effets  que  produisent  les  injections 
du  liquide  testicule  ire. 

•  Et  ces  efTets  se  prolongent  davantage  que  la  surexaitation.  Plu- 
sieurs Jours  sprès  que  celle-ci  a  disparu,  iU  s'acousent  encore  au 
point  de  vue  physique,  par  une  toiiicilé  plus  grande  des  Irait»,  nn 
teint  plue  clair,  la  disparition  des  inliltralions  et  du  refroidissement 
périphénque,  l'état  du  pouls  et  du  cœur;  et  au  point  de  vue  inlellee- 
tuel  par  une  inlelligenou  plus  en  éveil,  plus  apte  k  comprandre,  ayant 
ea  un  root  plus  de  tonicité  ;  bref,  ils  s'Hccusenl  par  un  ensemble  de 
symplAmcs  qui  indiquent  une  tonicité  plus  grande  du  système  nerveux, 

■  L'excitation  du  système  nerveux  ne  représente  donc  qu'une  partie 
des  effets  produits  par  les  inJeclionB  de  liquide  testiculaire  ;  ces  injec- 
tions produisent  en  outre  une  action  Ionique  sur  ce  système,  agissant 
ainsi,  non  eeulement  sur  les  forces  de  dégagement,  mais  encore  sur 
les  forces  radicales,  eur  les  forces  do  tension. 

(  Il  vous  est  facile  maintenant  do  comprendre  pourquoi  J'ai  continua 
l'emploi  des  injocliona  de  liquide  lesticutaira,  surtout  si  vous  voubsou- 
renez  que  dans  la  stupeur  lypémaaîaque  le  système  nerveux  est  dé- 
primé, que  la  circulation  se  fait  mal,  et  que,  chez  deux  de  nos  mala- 
des, l'aliénation  était  due  à  des  troubles  de  la  nutrition.  Je  pouvais 
espérer,  en  elTel,  élaot  donnée  l'action  du  liquide  testiculaire  que  Je 
viens  de  vous  indiquer,  agir  sur  le  foud  même  de  la  maladie. 

•  Je  procédai  alors  de  la  manière  suivante  : 

t  Lorsqu'au  bout  d'un  certain  nombre  d'injections  l'action  Ionique 
était  obtenue,  je  m'arrêtais,  et  commençais  une  nouvelle  série  d'injeo- 
UoDB  lorsque  cette  action  cessait  de  produire  ses  eiîels.  Jusqu'à 
présent.  J'ai  fait  ainsi  trois  aèries  d'jnjecUons  sur  les  malades  n*  1  et 
Q*  S  et  deux  séries  sur  la  malade  n"  3. 

'  Vous  pouvex  juger  des  effets  obtenus. 

<  Chez  la  malade  a*  3,  si  l'amélioration  est  faible,  elle  est  cependant 
réelle,  ainsi  que  le  prouvent  la  moindre  intensilé  do  la  stupeur,  la  plua 
grande  netteté  de  l'intelligence,  l'animation  dos  trails,  rexjiression  de 
la  physionomie. 
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'  Cliez  lu  iiialailo  n*  1,  après  la  tmisièms  séi-ie  d'injectioas,  la  ma- 
ladie a  repris  uaa  ullure  qu'elle  avail  déjà  eue  autrefois,  c'est-à-dire 
que  la  stupeur  a  Tait  place  à  un  état  d'agitation  avec  inquiétude,  état 
qui  ramoate  déjà  a  plusieurs  semaines  et  qui,  par  conséquaut,  est  bien 

•  Dans  ce  cas,  il  semble  donc  que  lea  iiijectioDB  n'out  Tsil  que 
changer  la  rorme  de  ta  maladie,  sans  atteindre  le  fond.  Cependant,  si 
vous  étudiez  cet  homme  dans  sa  phase  actuelle  d'agitation,  compa- 
rativement à  ce  qu'il  était  dans  les  phnses  antérieures  d'exciiation  par 
lesquelles,  vous  le  savez,  il  a  déjà  passé,  vous  vous  assurez  fucilement 
que  sa  nutrition  est  meilleure,  que  sa  physionomie  est  plus  naturelle, 
que  les  idées  sont  plus  nettes,  que  son  intelligence  a  plus  de  ton. 
■C'«st  lellemenl  vrai  que  l'dgitatioD  n'étant  pas  très  considérable,  il  en  im- 
pose i  KB  Tamille,  qui  n'ima^^ine,  à  toi-t,  je  te  crois,  que  aa  guérison 
est  proche.  Mais,  quoi  qu'il  en  soit  de  l'avenir,  il  n'en  est  pas  moins 
vrai  qoe,  dans  ce  cas,  les  injections  du  liquide  testiculaire  ont  eu  une 
heureuse  influence  par  l'action  tonique  qu'elles  ont  exercée  sur  le 
ayslème  nerveux,  action  qui  se  continue,  bien  que  ces  injections  aient 
.été  suspendues  depuis  plusieurs  semaines. 

>  Mais  la  malade  chez  laquelle  nos  injections  paraissent  avoir  en 
le  meilleur  effet,  c'est  la  malade  n"  2. 

>  Cette  femme  a  subi  dans  son  état  physique  et  mental  une  trant- 
fonnation  complète.  Toute  trace  de  troubles  psychiques  a  disparu,  la 
physionomie  a  repris  son  expression  ordinaire,  la  nutrition  est  bonne: 
cette  malado  est  en  état  de  convalescence  tr^s  avenuée,  on  peut  même 
direqa'elleest  guérie. Dansée  cas,  s'il  y  a  une  simple coincidenee entre 
l'emploi  des  injections  et  l'amélioratiaii,  cette  coïncidence  est  tout  an 
moins  curieuse;  c'est  en  eSel  immédiatement  après  la  premiers  série 
d'injectioaa  que  la  maladie,  qui  était  resiée  plus  de  trois  mois  station- 
naire,  a  commencé  à  s'améliorer,  et  à  cbsqiie  série  d'injections  l'amé- 
lioration s'est  prononcée.  Cette  femme  attribue  nettement  au  traitement 
son  améliorslioa  et  sa  guérison;  à  chaque  série  d'injections  elle  sen- 
tait, dit-elle,  ses  forces  augmenter,  le  vague  de  son  esprit  diminuer 
et  sont  intelligence  s'éclairer. 

t  Ijb»  résultais  qui  précédent  me  semblent  donc  justifier  pleinement 
la  persistance  que  j'ai  mise  à  continuer  l'emploi  des  injections  testi- 
culairea.  ■ 

Il  serait  difficile  de  ne  pas  accepter  les  conclusions  si  pleines  de  r^ 
serve  de  M.  Mairet,  qui  montre  dans  cette  belle  leçon  un  esprit  scien- 
tifique peu  commun.  Un  point  mis  absolument  hors  de  question  daoa 
ee  travail  doit  être  tout  d'abord  signalé,  bien  qu'il  ait  été  déjà  éiablt 
par  des  faits  d'un  autre  ordre.  Il  b'agit  du  rAle  de  la  suggestion,  qui, 
dans  les  cas  de  M.  Mairet,  a  nécessairement  été  nul.  Il  est  donc  évident 
que  les  effets  dyuamogéniquea  observés  à  la  suite  d'injections  de  It- 
quide  testiculaire  dépendent  bien  d'une  action  spéciale  de  ce  liquide  et 
non  d'une  suggestion. 


by  Google 


HISTOIRE  KT  CRinQUE. 


4&1 


Parmi  les  résullats  obtenus  par  lo  professeur  de  Monipellier,  co  qui 
«st  nouveau  et  de  la  plus  haute  importance  se  trouve  dans  l'amélio- 
ration notuble  de  l'état  mental  des  Individus  soumis  aux  injections. 
L'iofluence  heureuse  sur  l'activité  cérébrale  ,  chez  des  individus  h  l'état 
de  parfuîte  sanlâ  mentale,  que  j'avais  signalée  et  qui  a  été  confltalée  par 
plusieurs  observateurs,  peut  donc  se  montrer  même  chez  des  aliénés. 

Les  efTets  obtenus  à  l'égard  de  l'appétit  et  de  In  digestion  ne  font 
que  confirmer  ce  que  plusteura  observateurs  ont  déjà  signalé  dans  un 
très  grand  nombre  de  cas. 

Pour  les  physiologistes  les  réHultats  signalés  par  M.  Mairet  i  l'égard 
de  l'influence  exercée  par  la  liquide  tesliculaire  sur  le  pouls  et  la  cha- 
leur animale  sont  d'un  très  vif  intérêt.  J'ai  été  très  heureux,  conaé- 
quemmeni,  d'obtenir  du  professeur  de  Montpellier  et  de  eon  ialerne, 
M.  Bosc,  des  tracés  qui  n'ont  pas  encore  été  publiés  et  qui  montrent 
l'exactitude  des  assertions  émises  dans  la  leçon  reproduite  ci-desaus. 
Ces  tracés  ont  été  pris  ch  ex  trois  malades  (les  n"  3et  S,  etsurunaatre 
dont  l'histoire  n'est  pas  donnée  dans  la  leçon). 

Dans  ces  tracés  la  ligne  ponctuée  repréaeute  le  pouls,  la  ligne' noire 
pleine  représente  la  chaleur  animale,  les  petites  croix  indiquent  les 
jours  où  les  iujections  ont  été  faites  e'.  leur  nombre  par  jour. 
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Fig.  I. 
La  figure  1  se  rapporte  à  la  malade  a»  2. 
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La  figures  se  rapporte  ft  la  première  série  d'iojeetioas  faites  sur  la 
malade  n*  3. 


by  Google 


402  UISTOIftt  KT  CRmQUt. 

La  Hgure  $  se  rapporte  A  la  Hcond«  série  d'injMttona  faites  nir  la 
malade  a*  3. 


La  figure  4  m  rapporte  i  aa  malade  doot  l'histoire  a'a  pas  été  doonét 

.  dans  la  leçon  et  qui  était  alteinl  de  stupeur  lypéraaniaque,  connue  In 

autres  malades.  Oa  volt  dans  co  trnca  ijue  le  pouls,  qui  élail  à  131,  est 
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tombé  A 120  en  deux  jours,'BoaB  l'inOueDce  de  deux  injecliona,  et  qn'il  est 
ensuite  desoenda  de  120  A  83,  aoua  l'iofluence  de  trois  injections  ea 
deux  jours. 

M.  Mairet  dit,  à  l'égard  du  pouls  et  do  la  chaleur  animale  :  !■  qne  Im 
injections  do  liquide  lesticalairc,  employées  daas  quatre  cas  de  ate- 
pear  lypémaniaquo,  ont  régularisé  la  circulatioa.  Cest  ce  que  monlreBl 
les  Qgures  1  (tracé  obtenu  chez  la  malade  a'  2),  2  et  S  (malade  a*  3) 
et  4  (caa  non  publié  par  M.  Meiret].  Dans  ce  dernier  ces  le  nombre  de« 
pulsations,  qui  ae  maintenait  â  130  ou  &  peu  près,  est  desceadu  i  IJO, 
116,  et  après  la  cinquième  injection  entre  80  et  90.  Dana  le  cas  de  li 
malade  n'  3  (fig.  S  et  3)  le  pouls  se  régularisa  progressivemeat  en 
même  temps  que  la  température.  Ainsi  qu'on  peut  le  vair(%.  3),  le 
pouls  arriva  même  à  se  maintenir  entre  li  et  '8  pulsations  et,  en 
mèma  temps,  il  devint  plus  énergique  et  plus  régulier. 

2*  Que  pendant  toute  la  durée  des  injecliona  le  chiffre  des  poUations 
a  oscillé  non  loin  de  la  normale. Les  tracés  montrent  qu'il  en  a  été  lioai. 

S*  Que  l'action  du  liquide  tes  lieu  I  aire  se  maintient  plusieurs  jours 
après  l'iujection.  Tous  les  tracés  le  prouvent.  Dans  le  cas  de  la  milada 
n*  3,  on  peut  voir  {Bg.  3)  que  l'unélioration  du  pouls  a  conlinoé  loog- 
temps. 
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4*  Qoe,  lorsque  la  température  était  tn-clessous  de  U  Dormnie,  le  li- 
quide leslicoliire  a  eu  peur  effet  ds  la  rapproolier  de  eon  type  normal. 

M.  Boso  m'écrit  que  le  pouls  du  malade  n'  4  a  été  remarquable  par 
Il  dimiaution  et  la  disparition  Qnale  des  inlermi  lien  ces.  Plusieurs  mé- 
decinB  imérieaiDS  (les  D"  Hammond  et  Brainerd  en  particulier)  ont 
constaté  que  l'injection  du  liquide  tesliculaire  améliore  les  pulsalions 
nrdiaqaes  et  fait  ceaser  les  inlermilleuceB.  Des  faits  observés  par 
H.  Variot,  en  particulier  chei  un  vieillard  de  81  ans,  il  est  clair  que 
le  liquide  testicnlaire  améliore  la  cii-culalion  môme  lorsque  le  coeur 
ei[  atrophié  ou  aSaibli  par  des  dépAls  graisseux  oud'aulree  causes.  Ilest 
évideni  que  ces  résultats  sont  obtenus  par  l'augmentation  des  pnis- 
Maces  de  la  moelle  épinière  et  du  bulbe. 

II.  —  Dana  le  numéro  de  janvier  dernier  des  /IrcAiVss,  j'ai  rapporté 
(p.  Wï)  des  faits  extrêmement  intéressants  du  D'  Suzor.  11  m'écrit 
que  ses  deux  li^prenx  et  la  malade  qui  était  atteinte  de  cachexie  palo- 
déenne  coiitinnent  (deux  mois  après  le  traitement)  à  jouir  d'une  santé 
relilivement  excellente.  Chez  deux  autres  lépreux  qu'il  a  traités  de  la 
même  manière  que  les  premiers,  il  a  obtenu  les  mêmes  eSeta  favorables. 
Lt  respiration  s'est  améliorée,  la  vue  aussi,  grâce  è  la  disparition  des 
rongeurs  et  des  douleurs  qui  existaieut  aux  yeux  ;  les  douleurs  et  la 
fiiblesse  des  membres  ont  disparu;  l'appétit  et  l'activité  mentale  sont 
excellents. 

l<e  D'  SuEOr  a  employé  la  même  traitement  dans  plusieurs  cas  de 
biblesse  par  d'autres  causes.  Voici  deux  des  cas  qu'il  me  rapporte: 

On.  I.  —  Uat  vieille  dame  de  71  ana,  alitée  depuis  huit  mola,  exIrSmemenl 
dtbililét,  ineapabls  mfina  de  s'asseoir  sur  son  lit  saoB  aBsiatance,  marche  an- 
JDUrd'bui,  après  ciaq  injeclions,  parcourt  toula  ta  inalaoB  sans  avoir  h  s'ap< 
pOfer  sur  quoi  que  e«  soit.  Sa  main  aoaUve  racilement  un  poids  do  dix-hutt 
Drrea.  De  fortBB  douleurs  qu'elle  avait  aux  jambes  et  qui  l'empCohaleal  de 
donnir  ont  disparu. 

0b8.  II.  —  Une  Jeune  fille  atteinte  do  djapepaie  nerveuse  depni s  deux  mois 
vomissait  tous  les  aliments  qu'elle  prenait.  Elle  avait  beaucoup  maigri  et 
pouvait  à  peine  marcher  tant  elle  était  Taible.  Les  divers  modes  do  trailomeot 
erdlDeires  ayant  Achoué  on  lui  Ql  trois  injeclians,  oprAs  lesquelles  les  forces 
reparurent,  l'appétit  revint  et  la  malade  recouvra  ta  aaalé. 

Le  W  Suzor  ajoute  ;  ■  Un  de  mes  confrères,  le  D'  Gastel,  a  en  d'ex- 
cellents résultats  chez  un  vieil  Indien  atteint  de  paraplégie,  Lea  D"  Lau- 
rent et  Lesur  ont  obtenu  un  assez  grand  nombre  d'excellents  résullotn, 
même  chez  des  vieillards  presque  moribonds  par  sénilité.  ■ 

III.  —  Je  dois  à  mon  savant  ami  le  D'  Tholoian  la  communication 
d'une  lettre  d'un  malade  traité  pour  cachexie  paludéenne  par  le  D' Lau- 
rent, l'un  des  médecins  nommés  par  le  D''  Suzor  comme  s'occupent 
d'injections  de  liquide  testiculaire.  C'est  ua  cas  très  remarquable. 
Voiei  ce  que  dit  le  malade  après  avoir  déclaré  qu'il  était  si  faible  qu'on 
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-croyait  qu'il  alltit  mourir,  lorsqu'une  injeclion  lui  a  été  Taite  avec  un 
.liqaide  ûbleau  de  leaticules  de  sioga  (cette  espèce  d'auimal  abonde  a 
l'Ile  Maurice,  où  se  trouve  ce  malade)  :  <  l.e  lendemain  matin,  j'étais 
tranarormé  :  à  une  Taiblesse  au  dernier  degré  qui  ne  me  permellail  pas 
de  me  lever  ni  même  de  prendre  un  verre  pour  boire,  sans  6tre  aiilé. 

.•succédé  une  vitalilé  inattendue,  mea  paupières  ont  fonclionné , 

."«nAn,  votre  vieil  ami  a  pu  se  lever  seul  et  eat  redevenu  capable  do 
.  eouTeraer  actiToment  comme  à  l'étal  noi'mal.  ■  Après  une  deusième 
'  injection  •  les  bons  effets  conliouèrent,  et  a  Ici  point  que  j'ai  pu  dicter 
onze  lettres  pour  le  courrier  d'Kurope  ».  Apres  avoir  eu  des  injections 
de  liquide  testiculaire  de  cobaye  et  encore  de  singe,  il  s'est  trouvé  ai 
bien  qu'il  écrit  :  «  A  ce  moment  Je  suis  complètement  remis  et  plus 
fort  qu'il  y  a  trois  ans.  » 

IV.  —  Je  donnerai  dans  le  prochain  numéro  des  Archives  l'hisloire 
complète  d'un  lépreux  qui  a  été  soigné  par  mon  ami  Charcot,  par  le 
D*  Aug.  Ollivter,  et  tu  par  un  graud  nombre  de  médecine  de  Paiis,  et 
en  particulier  par  le  professeur  Hardy  et  le  D'  Besnier.  Ce  malade, 
qui  m'a  été  amené  par  mon  ami  le  D<  Frémy,  de  Nice,  est  maintenant 

'  soigné  par  lui,  sous  ma  direction,  à  l'aide  d'injectiona,  dans  le  rectum, 
de  liquide  testiculaire  obtenu  de  Jeunes  cobayes  commentant  à  pouvoir 
pratiquer  le  coït.  Les  résuitals  obtenus  depuis  le  4  mars,  jour  de  li 
première  injection,  jusqu'aujourd'hui,  le  S9  (après  six  injections)  sont 
les  Buivanta  :  ulcères  continuant  à  se  cicatriser  gi'aduellement  ;  letour 
de  la  puissance  sexuelle,  perdue  depuis  longtemps  ;  possibilité  de 
prendre  une  fourchette  ou  un  couteau  et  de  s'en  servir,  oe  qui  n'avait 
pas  eu  lieu  depuis  un  tempa  extrêmement  long;  la  main  droite,  qui  ne 
pouvait  mouvoir  que  10  kilos,  au  dynamomètre,  peut  maintenant  en 
mouvoir  19;  marche  améliorée  d'une  manière  très  notable  ;  puissance 
de  retenir  l'urine  lecouvrée  et  évacuation  d'urine  avec  une  force  con- 
sidérable; cessation  complète  de  aoubresaule  nocturnes  et.  d'accès  da 
fièvre,  quotidiens  (à  dater  du  Jour  même  de  la  première  injection). 

Je  ne  ferai  pas  d'autres  remarques  sur  ces  divei  s  elTels  favorables, 
excepté  à  l'égard  de  la  cessation  de  la  flèvre.  L'influence  exercée  par 
le  Liquide  testiculaire  ches  la  malade  du  D'  Suzor  (Archives,  Janvier 
1890,  p.  203),  sur  le  malade  dont  j'ai  parlé  tout  à  l'heure  et  qui  a  écrit 
la  lettre  dont  j'ai  donné  des  fi-agmeiits,  et  sur  le  malade  du  D'  Frémy 
a  été  incontestablement  très  grande,  soit,  chea  les  deux  premiers  ma- 
lades, contre  les  effets  de  U  terril>le  lièvre  paludéenne  qui  désole  l'Ile 

'  Meuriec,  soit  contre  la  flèvre  elle-même  chei  le  dernier  malade.  Le 
réla  bien  connu  que  joue  la  moelle  épinière  dans  la  fièvre  intermittente 
nous  fait  comprendre  comment  le  liquide  testiculaire  a  pu  agir  ainsi 
qu'il  l'a  fait  dans  ces  cas. 

V,  —  Il  Importe  de  faire  remarquer  que  chci  le  malade  de  H.  FréfBy 
c'est  dans  le  rectnm  que  l'injection  a  été  faite.  J'ai  dit  en  posl-scriptan 
dans  le  précédent  numéro  des  Arcbives{p.iOB)  que  j'avaia  fait  quelque* 
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«Mais  de  lu  liquQurlestioalairAÎnJectéedanBlerectumetquâ  j'avais  trouvé 
qu'aile  produisait  alors  la  même  espèce  d'elTets  dynarongéniques  que 
lorsqu'on  l'injecte  bous  la  peau,  mais  que  ces  elTeta  étaient  certaiiie- 
ment  moindres.  Des  essais  asaez  nombreux  onl  été  Tailspar  plusieurs 
médecins  sur  eux-mêmes  ou  sur  des  malades,  et  les  résultais  obtenus 
DDtcoDQrmé  ce  que  j'avais  observé  sur  moi-même.  Ce  qui  a  été  uon^Ulé 
par  le  D'  Frémy  et  moi-même  chei  le  lépreux  dont  j'ai  parlé  tout  i 
Theura  est  exceptionnel,  les  bons  effets  du  traitemeat  par  le  rectum 
a^ranl  été,  duns  tous  les  ces,  moindres  que  chez  ce  malade. 

Mais  si  l'on  considère  d'une  part  la  racilité  relative  des  préparaiioi» 
pour  uoe  injection  inira-rectale,  comparée  à  une  injection  eous-culauée, 
d'une  autre  part  l'absence  de  danger  dans  la  première  opération  com- 
parée k  la  seconde,  il  y  a  lieu  de  rroire  que  beaucoup  de  peraonnea 
prérére root  l'emploi  de  l'iDJection  intra-rectale  à  l'autre.  11  importe, 
conséquemmebl,  que  je  dise  comment  on  doit  opérer  dans  le  cas  de 
l'iutroduction  du  liquide  teatioulaire  dans  le  rectum. 

Ou  lue  d'abord  l'animal  choisi  (je  préfère  le  cobaye  jeune,  mais  ca- 
pable de  ciiïter]  ;  on  lui  enlève  les  teslicules  avocle  cordon  spermnlique 
etlecanal^aculateur;  on  lave  toutes  ces  parties  dans  de  l'eau  diatillée, 
pais,  après  avoir  coupé  en  très  petits  morceaux  la  maase  testiculaira 
et  les  autres  parties  que  j'ai  nommées,  on  les  écrase  dans  un  mortier. 
On  ajoute  alors  de  Teau  et  l'on  jette  tout  la  contenu  du  mortier  (liquide 
et  Bolidea)  dans  un  linge  enfoncé  dans  un  verre.  On  soulève  ensuite 
ee  liage  pour  que  le  liquide  en  sorte  et  tombe  duns  le  verre.  Enfin  ou 
tiil  sortir  par  compression  toute  la  liqueur  que  peut  donner  la  masse 
lolide,  entourée  de  linge. 

Il  importe  que  tout  cela  se  fasse  promptement  et  que  l'injection  soit 
faite  avec  du  liquide  frais.  Deux  testicules  au  moins  doivent  étr» 
employés  pour  chaque  injection,  et  la  quantité  d'eiu  ne  doilpus  dépas- 
ser la  moitié  d'un  verre  à  vin. 

Lea  injections  doivent  être  répétées  tous  Iss  deux  ou  trois  jours. 
Je  a'ai  paa  besoin  de  dire  qu'il  faut  que  te  rectum  les  garde.  L'absorp- 
tion est  prompte  :  je  me  suis  assuré  qu'elle  est  faite  en  moine  d'une 
demi-heure. 

Coaclasion.  —  Les  faits  rapportés  dana  ce  travail,  ds  même  que 
ceni  que  j'ai  mentionnés  dans  mea  communications  précédentes, 
démontrent  que  le  liquide  teeticulaire,  injecté  sous  ta  peau  ou  dan» 
l'inteatia,  augmente  considérablement  Iss  puissances  d'action  des 
centres  nerveux,  et  spécialement  celles  de  la  moelle  épinière.  11  est  olair 
aussi,  comme  je  l'ai  souvent  dit  déjà,  qu'il  s'agit  bien  là  d'une  aag- 
mentalion  de  force,  d'une  dynamogénie,  et  non  du  simple  effet  d'ans 
eicitalion,  c'est-à-dire  une  mise  eu  jeu  de  puissance. 
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Remarques  sor  les  effets  produits  sar  la  femme  par  des  injections  soa»- 
cutanêea  d'an  liquide  retiré  d'ovaires  d'animaux  ;  par  M.  Browr- 

S^QUARD. 

Oana  mes  premières  commuoicaliona  h  ta  Société  de  Biologie,  en 
juin  1889,  j'avais  dit  qu'il  y  avait  tout  lieu  de  croire  que  les  ovaires 
d'animaux  pourraient  donner  un  suc,  a^saant  sar  la  remme,  comaiela 
liquide  teeticulaire  agit  sur  l'homme.  Je  aaie  qu'une  sage-femme  de 
Paria  a  Tait  avec  profit,  but  elle-mSme,  des  injections  d'un  liquide 
retiré  d'ovairea  de  cobayes.  C'est  tout  ce  que  j'ai  la  liberté  de  dirai 
l'égard  de  ce  fait.  Mais  le  premier  travail  publié  h  ce  sujet  est  dû  aa 
D' Villeneuve,  proFeaseur  à  l'Ecole  de  médecine  de  Marseille.  (Voj. 
Marseille  médical,  ^aoM  18B9,  p.45B  et  Buiv.)  Le  H  juillet  deraier, 
il  6t  une  injection  de  suc  ovarien  de  cobaye  sur  trois  individaa  ; 
deux  femmes  et  un  homme.  Je  laisse  de  côté  le  fait  relatif  à  l'homme, 
chez  lequel  il  n'y  eut  pas  d'autres  effets  qu'une  augmentation  des  for- 
ces et  une  amélioration  de  l'appOlit,  taudis  qu'il  y  eut  chez  lo  même 
individu  d'autres  bona  effets  à  la  auite  d'injections  d'un  liquide  cxirait 
des  loaticules  de  deux  chiens.  Quant  aux  deux  femmes,  l'une  d'ellei 
n'eut  aucun  profit  d'une  première  injection  et  refusa  de  s'en  laisser 
faire  d'autres.  Le  cas  de  la  accoude  femme  est  remai-quable  :  le  voici 
presque  inlégralemeul. 

0b3.  I.  —  Femme,  K  ans,  Ealpingo-ovarîte  double.  Hyslérique.  Lapante 
mie  le  SB  mai  ;  ablation  dea  deux  trompes  et  des  deux  ovaires.  —  If  jail- 
Ut.  Dynamomètre  à  droite  et  à  gauche  :  15  kilce.  1"  injection.  Ovaire  de 
cobaye.  La  malade  se  trouve  mieux  et  est  trissalislkite  aur tout  de  voir  cesHr 
nue  coitstipslion  opiniâtre  qui  la  tourmeolail.  Elle  demande  une  nouvelle 
injaclion.  ~  U  juillet,  î^  injection.  Ovaire  de  cottayo.  Le  mieux  s'eccenlu* 
et  la  malade  est  tris  salisbita.  On  note  Ies  parlicularitês  suivanlea  :  la  malade, 
très  byslérique,  a  eu  trois  crises  convulaives  pendant  le  mois  de  juin,  c'eet- 
i-dire  entre  l'opùration  et  la  première,  injection.  Depuis  lors  (du  11  juillet  an 
10 août]  elle  n'en  a  eu  aucuns.  — 30 >uj/J cl, 'Dynamomètre  à  droite  18, i  gauche 
16.  —  10  août.  La  msladc,  qui  3  quitté  l'bûpital,  y  revient  pour  solliciter  ans 
nouvelle  injection,  qui  lui  est  refusée. 

Une  dame  américaine,  doclour  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paria, 
M*"  M.  Augueta  Brown,  a  pris  en  main,  avec  un  grand  courage, 
l'étude  des  effets  des  injections  sous^utauéee  de  liquide  retiré  d'ovai- 
res d'animaux.  Elle  a  fait  des  recherches  sur  un  grand  nombre  de 
femmes.  Les  résultats  qu'elle  a  obtenus  sont  extrêmement  intéres- 
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Elle  s'est  servie  d'ov&ires  de  lapines,  presque  aussilAt  après  avoir 
retiré  ces  organes  de  rabdemen  d'animaux  vivants.  Elle  a  suivi  pour 
les  ovaires  les  mèmea  règles  que  j'ai  données  pour  les  testicules.  Elle 
■  (ail  usage  quelqueroia  du  Dllre  Pasteur,  [l'autrerois  d'un  simple  filtre 
i  papier.  Les  injectioaa  ont  été  faites  aous  la  peau  du  thorax  ou  de 
l'abdomen,  l^s  i  net  m  m  en  la  el  les  vases  employés  avaient  été  soumis 
■Qx  procâdéa  antiseptiques  ordinaires. 

M~*  Brown  a  tmité  plue  d'une  douzaine  âe  femmes  atteintes  de  débi- 
lité eilrëme,  causée  par  l'âge,  par  des  insomnies,  par  t'hyatérie,  par 
des  affections  utérines,  etc.  Elle  a  constaté  chei  toutes  un  gain  con- 
■idérabte  de  force,  et,  suivant  le  cas,  pour  les  autres  le  retour  du 
sommeil,  ta  ceasatioo  d'accès  d'hystérie  ou  de  palpitations  du  cœur, 
ans  amélioration  de  la  digestion  et  de  la  nutrition. 

Dans  un  cas  tràa  remarquable  d'une  vieille  dame  qui  avait  perdu  une 
Irèa  belle  voix  qu'elle  avait  eue  pour  le  chant,  les  injections  de  liquide 
ovarien  ont  fait  revenir  celte  puissance  du  larynx. 

U"  Brown  a  souvent  constaté  que  les  bons  effets  des  injeclioua  de 
ne  ovarien  n'ont  été  évidents  qu'après  la  sixième  ou  la  aeptiëme.  Cela 
noae  explique  comment  le  D'  Meiret  a  échoué  dana  l'eBSHi  unique 
qu'il  a  fait. 

H~  Brown,  daua  un  cas  ou  une  malade  refusait  de  se  laisser  loin 
des  injections,  a  tenté  de  faire  pénétrer  dans  le  sang  les  principes 
«lifs  du  suc  ovariqae  en  appliquant  cetui>û  sui>  le  derme  mis  A  nu 
par  une  vésication.  Les  réeullats  obtenus  ont  été  tout  aussi  favorables 
que  ceux  des  injections.  Daus  un  cas  de  prolapsus  utérin  elle  a  fait 
des  applications  de  suc  ovarîque  sur  l'utérus,  et  lea  résultats  ont  été 
fivorables  aussi. 

D'après  les  détails  des  faits  que  m'a  communiqués  cettedame,  il  est 
évident  que  le  suc  ovarique  agit  comme  le  sue  testiculaire,  meia  avec 
moins  de  puissance.  Il  est  évident  aussi  que  c'est  par  une  influencé 
dynamogéuique  exercée  aur  les  centres  nerveux  que  le  liquide  retiré 
des  ovaires  d'animaux  agit  sur  les  femmes. 

Lea  faits,  déjà  très  nombreux,  et  qui  sons  cesse  s'accumulent,  men- 
tiept  que  c'est  le  suc  testiculaire  qui  devrait  toujours  élro  employé 
comme  agent  dynamogéuique,  chez  la  femme  comme  chez  l'homme. 
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Lea  Aneslhésiqaes.  —  Physiologie  et  applicalions  cbirurgicales: 
par  A.  Dastre,  proresseur  de  physiologie  à  la  Sorbonue.  Paris,  1890, 
1  volume  ia-8°  de  306  pages. 

L'aoesthésie  est  ennore,  pour  la  grande  majoiîté  du  public  médical, 
une  mélhode  empirique,  l^e  progrés  coDsidérables  accomplis  dans  ca 
domaine  par  la  physiologie  sont  restés  pour  ainsi  dire  inconnus  et 
non  avenus. 

L'auteur  s'est  proposé  de  réunir  tous  les  documents  épars,  de  sou- 
mettre les  faits  à  uao  critique  sévère  et  de  constituer  enfin  un  corps  de 
docirina  scieuIiSque  qui  aura  sa  place  dans  la  liLléralure  médicale. 
Depuis  l'origine,  il  a  paru  sur  celte  questioa  un  nombro  considérable 
de  mémoires,  notes  originales,  monographies,  traités,  qu'il  n'eat  pas 
téméraire  de  User  à  une  dizaine  de  mille.  Ces  études  sont  restées  sans 
lien;  le  plus  souvent,  elles  sont  coulradictoires. 

L>e  physiologie  est  maintenant  en  état  d'apporter  la  lumière daoa  cet 
smes  de  matériaux  confus.  L'auteur  a  voulu  prouver  qu'elle  était  capable 
de  fiiurnir  une  théorie  complète  de  l'action  des  anesthésiques  et  d'ex- 
pliquer leur  retenliBBement  sur  tous  les  appareilset  sur  toutes  les  aelî- 
vîtes  lie  l'orgamismo.  La  chirurgie  pratique  n'est  pas  moins  intéressée 
à  ce  résultat  que  la  science  pure. 

Outre  sa  lendanca  critique,  l'ouvrage  présente  les  résultats  îles  im- 
portiinles  recherches  originales  de  l'auteur.  A  cet  égard,  nous  citerons 
les  points  suivants:  1°  l'indication  d'un  nouveau  ré  fi  exe  localisé,  le 
réBexe  labio-atenlonnier,  qui  survit,  dans  la  chloroformisniîon,  au 
réflexe  oculo-palpébral,  et  constitue  ainsi  l'ultimatum  retlex;  3*  la 
méthude  mixte,  atrophine-morphine  et  chloroforme,  en  usage  mainte- 
nant dans  beaucoup  de  laboratoires,  et  qui  a  commencé  à  faire  ses 
preuves  dans  la  chirurgie  humaine,  à  Lyon  d'abord  et  récemment  i 
Paris  ;  3*  les  faits  relatirs  à  la  prédominance  des  effets  modéreteui  s  et 
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inhibiloiras  qui  peuvent  rendra  comple  de  quelques  parttonlarîtâa  im- 
poriSDtea  de  l'anesihésia. 

L'ouvrage  est  divisd  sn  quatre  livres.  I^  premier  contient  une  étude 
complète  des  anesthésiquea  vulgaires,  éthcr  et  chloroforme,  aux  points' 
de  vue  de  la  phyeiologie  génémle,  de  la  ph^Biologie  spéciale  et  des 
applications  chirurgicales.  —  Le  livre  II  expose  l'histoiia  des  l'ivei-s 
aacHlhésiquea,  protoxyde  d'atote,  chloral,  bromure  d'élhyle,  dérivés 
chlorés  du  rormène,  dérivés  chlorés  de  l'éthylëne,  amylâne,  composés- 
divers, — puis  l'élude  de  l'action  générale  de  la  cocaïne  et  des  procédés 
phjsiologiques  d'anesthèsie.  —  Le  livre  III  est  réservé  aux  anesthésies 
milles  ou  combinées  ;  procédés  de  CI.  Bernard  —  Nusebaun  — 
Spencer  Wells  —  Foriié  —  Trélal  —  Perrier  —  Clovar  —  Stefuni  et 
Vachetta  —  Ohalinskî  —  Voa  Meriug  —  Daslre  et  Morat.  Le  livre  IV 
a  pour  objet  l'anestbésie  locale  et  les  progrés  récents  de  celle  méthode. 

L'ouvrage  débute  parune  iaslruction  hialorique  où  l'auteur  démontre 
que  la  découverte  de  l'anesthésie,  qui,  au  premier  abord,  se  présente 
cooime  complètement  empirique,  se  rallaohe  au  contraire  aux  vues  et 
iQi  tentatives  très  rationnelles  de  Denis  Papin,  Sir  Humphrcy  Davf 
et  Faraday. 

Nous  signalerons  dans  le  livre  I  la  théorie  de  raclion  neryçuse  d» 
chloroforme,  foudéesurlee  troisprincipesphysiologiques:  dos  périodes, 
—  de  l'excitatioa  préparalytiqae,  —  de  la  prédominance  des  effets  mo-  , 
dératears.  —  Nous  indiquerons  encore  la  discussion  relative  à  l'anal- 
gésie et  à  l'aneathésie  obstétricale.  Eufln,  la  thévrie,  donnée  pour  la 
première  fois,  des  accidents  Je  la  chloroformisation.  C'est,  du  reste, 
eetle  théorie  qui  a  conduit  MM.  Dastre  et  Morat  à  proposer  leurméthods 
mixte.  Les  faits  sont  ici  en  accord  avec  les  essais  réalises  par  divera 
physiologistes,  particulièrement  par  M.  Brown-Séquerd .  —  La  partie 
consacrée  à  la  physiologie  des  méthodes  mixtes  et  des  divers  anesihé- 
aiqafs  fait  sortir  U  question  de  l'empii'isme  un  peu  grossier  où  elle 
se  traînait  jusqu'ici. 

Dans  cette  œuvre  magistrale,  mon  collaborateur,  M.  Da<.lre,  montre 
loQtes  les  qualités  de  profond  et  judicieux  savant  et  d'expérimentà- 
leor  iogéoieux  qui  le  distinguent.  Il  se  révèle  en  outre  comme  capable 
d'appliquer  admirablement  à  la  pratique  médicale  et  cbirurgicale  les 
données  de  la  physiologie  et  de  la  clinique.  B.-S. 
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CereJe  cbrtanatiqae,  préseolanl  tous  les  comptéments  et  toole»  1^ 
harmonies  do  couleurs,  avec  une  ialrodaclion  sur  la  théorie  géaé- 
role  de  la  dynamogénie,  autrement  dit  du  conlrssle,  durfihme  et  de 
lu  mesure,  par  Charles  Henry.  Paris,  grand  in-folio,  1B89. 

Rapporteur  BBtbétiqua,  aveo  une  notice  sur  les  applicationa  à  l'art  ia- 
dastriel,  k  l'histoire  de  l'art,  ii  l' interprétation  de  la  méthode  gra- 
phique, en  général,  à  l'étude  et  A  la  rectification  esthétiques  de  toutes 
formes ,  par  Charles  IIznrt.  Paris,  petit  in-folio,  1S89. 

Tous  les  physiologistes  connaissent  lee  phénomènes  que  H.  Brovva- 
Séquard  a  rapportés  à  la  dynamogénie  et  à  l'inhibition.  Ces  deux  coa- 
oeplioiis  sont  les  plus  générales  de  la  mécanique  pbyaio logique,  qui 
n'a  pas  d'autre  objet  que  de  prévoir  le  sens  et  la  quantité  dont  un  ou 
plusieurs  excitants,  suocesHifs  ou  simultanés,  peuvent  accroître  ou  di- 
miauer,  dans  l'unité  de  temps,  une  Toaction  phyeiologique  mesursbli^ 
BU  moins  théoriquement,  sinon  actuellement  meaurée,  par  aon  équi- 
valent mécanique.  Quel  que  soit  le  mécanisme  de  ces  phénomiiaea, 
H.  Brovrn-Séquard  a  démontré  par  un  ensemble  considérable  de  faits 
que  le  système  nerveux  peut  diminuer  ou  augmenter  les  puissances 
d'action  de  la  plupart  des  tiasua  et  des  organes.  Ces  morliQcaliona  de 
puissance  ne  peuvent  se  mesurer  que  par  les  effets  qu'elles  produisent 
■ur  les  fonctions ,  et  c'est  à  ces  déterminations  quantitatives  que  s'ap- 
pliquent nombre  de  travaux  récents. 

Comme  toutes  les  excitations,  lee  excitations  sensorielles  produi- 
sent des  décompoaitiona  chimiques  qui  font  varier  l'état  électrique  du 
nerf  transmetteur  et  déterminent  des  cfTels  de  dynamogéuie  et  d'inhi- 
bition. Les  expériences  de  Dewar  sur  les  variations  du  courant  réti- 
nien et  les  découvertes  de  Boll  sur  la  génération  et  la  destruction  du 
pourpre  visuel  sont  probantes  à  cet  égard.  Mais  il  y  a  de  plue  pour  les 
excitations  sensorielles  une  grande  variété  d'états  psychiques  conseieale 
très  précis,  corrélatifs  de  la  dynamogéuie  et  de  l'inbibitton,  et  qu'on 
appelle  plaisir  et  peine. 

M.  Charles  Henry  s'est  proposé  de  définir  malhématiquement  les 
conditions  générales  du  plaisir  et  de  la  peine,  de  la  dynamogéuie  et 
de  l'inhibition,  pour  les  sensations  de  forme,  de  couleurs,  de  sons,  et 
de  formuler  des  régies  qui  permettent  de  réaliser  mécaniquement  des 
dessins  industriels  et  des  polychromies,  satisfaisants  pour  l'œil  nor- 
mal eu  moyen  de  trois  instruments  :  le  Rapporteur  esthétique,  le  Triple 
décimètre  esthétique  et  le  Cercle  cbromaiiqae.  Il  a  pu  étendre  depuis 
ses  formules  à  d'autres  senaalious,  grâce  à  la  grande  généralité  de 
ses  poinls  de  vue.  L'espace  nous  manquant,  nous  nous  oontenterona 
d'exposer  le  principe  et  la  méthode  de  ses  recherches. 

Deux  mélbodes  étaient  possibles:  la  méthode  d'observation  pure  et 


by  Google 


BIBUOOHAPHIB.  461 

Il  méthode  niBth<5ma(iqus  combinée  avec  la  méthode  expérimanUle. 
Dans  ces  problèmes  la  méthode  de  pure  observation  est  inapplicable. 
Le  maindre  malaise  agit  considérablement  sur  nos  réactions  esthé- 
tiqaes,  et  tes  malaises  ne  sont  pas  toujours  conscienls.  I^  perversion 
du  gotlt  est  un  cas  particulier  de  ce  renversement  des  réactions  phy- 
siologiques, si  notable,  quoique  si  méconnu,  sous  rindueuse  patho- 
logique et  si  embarrnssant  dans  presque  tous  les  problèmes.  On  sait, 
par  exemple,  qu'un  muscle  normal  s'échauffe  sous  la  pression  d'un 
poids,  tandis  qu'il  sa  refroidil,  quand  il  est  fatigué,  dans  les  mâmes 
cDiidilioDs.  L'auteur  s  donc  recouru  à  la  méthode  mathématique  com- 
plétée par  la  méthode  expérimentale. 

M.  Chai-lea  Henry  s'est  demandé  si,  eu  point  de  vue  de  la  couscicitce 
et  par  conséquent  au  point  de  vue  objeulit  puisque  toute  idée  ^'exprima, 
derrière  l'extrême  complexîlé  des  mouvements  d'expression,  il  n'y  avait 
pas  des  moyens  plus  simples  et  d'un  caraclère  plus  abstreil,  adupios 
rigoureusement  aux  divers  degrés  do  plaisir  et  de  peine  et  des  lois 
nécessaires  desquels,  étant  admises  l'intelligence  et  la  sûrelc  des  fails 
iDstiaclifs,  on  pourrait  dêduii'e  en  sens  et  en  quantité  les  symboles 
dcs^tata  normaux  de  dynamogénie  et  d'inhibition,  par  conséquent  une 
formule  de  ces  états  eux-mêmes,  quel  que  soit  leur  mécanisme  physii-'O- 
ctiiiuique.  Quand  noua  parlons  de  sons  hauts  et  bas,  nous  siluons  dons 
UD  plan  des  excitants  et  nous  leur  assignons  une  direction  qui  n'a 
d'ordinaire  uu^un  rapport  avec  )a  réslilé.  Depuis  lun^ftemps,  dans  des 
expériences  vérifiées  depuis,  Ileichenbach  a  monli-é  que  les  sujets  dits 
sensilifs  altribuent  à  certaines  couleurs  une  certaine  situiitiou  et  sont 
péniblement  impressionnés  par  toute  situation  non  conforme  à  la  nor- 
male, qui  est  celle  adoptée  par  M.  Henry  dans  le  cercle  chrumalique. 
Des  peuples  entiers  et  des  sujets  nombreux  présentent  des  pliéno- 
mèues  d'un  symbolisme  radine  et  parfois  remarquablement  concordant 
avec  les  déductions  de  la  théorie.  Il  est  certain  d'ailleurs  que  nous  asso- 
cions avec  des  directions  en  haut  ou  en  bus  tous  les  états  de  plaisir 
et  de  peine,  avec  des  directions  à  droite  ou  à  gauche  des  étals  fonc- 
tionnels faciles  ou  difficiles.  On  est  donc  conduit  par  l'observation 
psycho- physiologique  à  la  conception  d'un  être  simpUflé,  dont  tous 
les  mouvements  d'expression  sur  place  seraient  ramenés  à  la  forme 
circulaire  ou  conique  droite,  être  uniquement  tactile,  reproiluisant  les 
ditTérentes  réalités  sur  des  echèmes  circulaires  do  diffL>reuts  ordres 
en  vertu  d'une  mathématique  inconscienlo  que  l'on  doit  considérer 
comme  rigoureuse.  Si  l'on  remarque  que  cet  élre  ijilelligent  doit  |)ar 
cala  même  chercher  à  résoudre  les  problèmes  géométiiques  auxquels 
le  Boaduit  ça  représentation,  comme  il  ne  peut  le  faire  que  par  son 
mécanisme,  on  voit  qu'il  est  iuduil,  suivant  les  cas,  en  vertu  de  sa 
coDBliluliun  mathématique,  à  des  mouvements  coalJaus  ou  disconliaus 
symboliques  de  la  dynamogénie  et  de  l'inhibition.  Ce  principe  d'un 
eeaire  flguraut  sur  un  plan  circulaire  ses  états  subjectifs  dans  tous  les 
AscH.  DB  paiB.,  &•  sÉniB.  —  U.  30 
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mouvements  d'expresHian  quels  qu'ils  soient  entraîne  comma  correc- 
tion nécesBaire  de  cette  dérormatioa  subjeclive  de  la  réalité  une  mise 
en  perspective  des  objets.  Aux  problèmes  obscurs  de  seosetion  de 
forme  se  substituent  des  problèmes  précie  de  tj'aaslatiou  sur  le  contour 
perspectif  des  objets.  De  même,  toutes  tes  fouciions  physiologiques 
peuvent  se  représenter  par  des  points  circulaires,  dont  les  écarts  sont 
prnportionnela  à  leurs  équivalents  mécaniques,  qui  devraient  autant  que 
possible  âtre  déterminés  par  l'expérience,  et  dont  les  lois  symboliques 
eachalneraient  l«s  relelioas  réciproques  de  ces  fonctions. 

Aucuu  physiologiste,  croyons-nous,  ne  contester»  à  M.  Ch.  Henry 
la  légitimité  de  ses  postulats  :  intelligence  inconsciente,  mathématique 
rigoureuse  de  l'instinct,  tendance  à  l'action,  considérée  comme  carac- 
téristique du  normal.  D'autre  part,  la  fécondité  de  cette  méthode 
symbolique  est  évidente  :  elle  semble  devoir  non  seulement  donner  le 
sens,  mais  encore  les  quantités  respectives  des  réactions  motrices  nor- 
males en  préitence  d'une  excitation  quelconque.  Les  résultats  expérl- 
menlaux  sont  remarquables;  les  réactions  nulles  ou  contradictoires  en 
présence  des  formes  et  des  polychromies,  construites  rythmiques  oa 
non,  sembleiil  toujours  pouvoir  être  interprétées  par  des  faits  mesu- 
rables comme  la  gaucherie  ou  l'inhibition  motrice  du  sujet.  Les  décou- 
vertes de  l'indueiice  spéciOque  de  chaque  couleur  sur  le  tracé  plua  ou 
moins  continué  d'une  direction,  le  fait  des  modifications  de  l'irradiation 
par  des  applications  de  verres  convenablement  choieis  pour  chaqueœil, 
le  calcul  dos  intervalles  des  complémentaires  chromatiques  et  des  illu- 
sions normales  dans  l'appréciation  des  angles  et  dea  longueurs  suivant 
la  situation  et  dans  l'appréciation  des  intervalles  musicaux  suivant 
leur  simultauéité  et  leur  succession,  l'existence  de  points  anguleux 
pour  les  nombres  rythmiques  de  pas  à  la  minute  dans  la  courbe  des 
accroissements  de  vilesee  de  progression  qui  résume  les  expériences 
de  M.  Maroy,  etc.,  etc.,  sont  des  arguments  d'un  poids  incontestable 
en  faveur  de  la  nouvelle  théorie.  L.  C. 


La  Glycogénie  aDÎmale,  par  le  professeur  J.  Sbeobr  (de  Vienne);  tra- 
duit par  le  D'  L.  Hahn.  PerU,  1890,  volume  in-S"  de  248  pages. 

Nous  rendrons  compte  de  ce  remarquable  ouvrage  de  M.  Seegeo 
dans  notre  prochuio  numéro;  mais  nous  avons  tenu,  dès  à  présent,  i 
en  signaler  l'existence  à  nos  lecteurs.  B.-S. 
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JOURNAUX  AMÉRICAINS 

Tkb  MioicAL  RïcoBD,  New- York,  1880;  vol.  XXXV.  —  i.  Trans- 
plxntatioa  d'une  cornée  de  iapin  à  an  œil  humain;  par  J.  i.  Chieholm 
(p.  Id).  Savant  article  avec  va  bon  cas  à  l'appui  de  oelte  espèce  de 
greffe,  —  2.  Sur  la  topographie  cranio~cérébraIc  ;  par  C.  L.  Dana 
tp.  29).  Travail  remarquable,  avec  18 'figures  doot  beaucoup  tout  à 
fiil  nouvelles.  —  3.  Satare  secondaire  du  nerf  libial  postérieur,  avec 
retour  rapide  du  moavemeat  et  de  la  sensibilité;  par  Laughiin  Me 
Farlana  {p.  41).  Nombre  de  cas  eemblables  à  celui  de  l'auteur  sont 
CODDOS.  Au  point  de  vue  physiologique,  c'est  une  question  intéressante 
de  savoir  comment  la  réunion  d'une  portion  dégénérée  à  une  portion 
saine  d'un  nerf  coupe  peut  Être  suivie  du  retour  de  fonctions  perdues. 
Il  est  incontestable  que  la  suture  ne  peut  pas  être  suivis  immédiate- 
ment  ou  en  quelques  jours  d'une  régénération  nerveuse.  Il  faut  donc 
chercher  d'autrss  explications.  J'enaidoané  une,  appuyée  surtout  eur 
des  faits  de  M.  Tillaux,  montrant  que  l'irritation  due  à  l'opération  pro- 
duit une  augmentation  de  puissance  d'action  dans  des  fibres  nerveuses 
qai  avaient  été  inhibées,  mais  dont  la  structure  n'avait  pas  été  altérée 
d»n8  les  nerfs  voisins  de  celui  qui  avait  été  coupé  (voy.  Comptes 
rendas  de  la  Soc.  de  Biol.  1888,  p.  245).—  4.  Impressions  maternelles  ; 
pirR.Groaa  (p.  44),  par  A.  B.  Leggalt  (p.  290)  et  par  E.  S.  Spitaita 
{p.  303).  Nous  sommes  de  ceux  qui  ns  croyons  pas  qoe  l'embryon  ou 
1«  fœtus,  dans  l'utérus,  puissent  recevoir  d'autres  influencée  de  la 
nicre,  qoe  celle  du  sang  circulant  dans  le  placenta.  Nous  croyons 
pourtant  devoir  dire  que  des  faits  extrâinement  remarquables,  très 
tivorablea  aux  vues  contraires  aux  nôtres,  sont  rapportés  par  ces 
divers  auteurs.  —  6.  Chirurgie  du  rachis;  par  R.  Abbe  (p.  149).  Je  ne 
■nenlionne  ce  travail  qu'à  cause  du  fait  que  j'ai  signalé  depuis  bien 
loDglemps  que  l'anesthésie  est  limitée  par  une  bande  circulaire 
dliypereslbésie  dans  les  cas  de  esction  ou  de  tumeur  de  la  moelle. 
C'est  ce  qui  a  été  observé  dans  un  des  cas  du  docteur  Abbe. —  6.  Me- 
sures du  crâne  dans  vingt-cinq  cas  de  paralysie  cérébrale,  congénitale 
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OU  infantile;  parE.-D.  Fischer  et  P.  Petersan(p.  157).  Tous  ces  indi- 
vidus étaient  des  adultes  ;  ils  avaient  une  diminution  notable  du  crâne 
du  ofilé  opposé  à  la  paralysie.  —  7,  Hystérie  Iraumatique ;  par  Graeme 
M.  Hammond  (p.  16S).  Je  ne  parle  de  ce  cas  que  pour  la  particularité 
importante  que  voici  :  à  la  suite  d'une  blessure,  il  y  a  eu  une  névralgie 
intense  de  la  branche  moyenne  du  trijumeau,  avec  aneslhésie  partout 
du  côté  gauche  à  la  face,  à  la  narine  et  à  la  langue.  Il  y  avait  aussi 
perle  de  l'odorat  et  du  goût  â  gauche.  Après  l'eiciaion  d'une  portion 
du  nerf  douloureux,  l'anesthésie  cessa  dans  les  parties  recevant  des 
fibres  de  la  1"  et  de  la  3"  branche  du  trijumeau,  et  le  goût  et  l'odorat 
revinrent.  11  est  évident  que  la  névralgie  produisait  l'aneslhésie  et  la 
perte  des  sens  par  inhibition.  —  8.  Centre  ihermo-polypaéique  et 
tliermolaxis;  par  Isaac  Ott  (p.  163).  Le  centre  thenno-polypnéiqueest 
dans  lii  substance  grise  du  IroisiËme  venlrioule;  il  y  a  six  centres 
thermotaxiques  très  circonscrits,  deux  dans  l'écorce  cérébrale,  le» 
quali'e  autres  dans  le  noyau  caudé  et  au-dessous  de  lui,  dans  la  couche 
optique  et  duns  le  troisième  ventricule.  L'expression  Ihermolaxîque 
signifie  que  ces  centres  maintiennent  la  balance  entre  la  production 
et  la  ilissipation  de  la  chaleur.  L'auteur  ajoute  que  ta  calorimétrie 
montre  qu'un  adulte,  après  un  repas  copieux,  produit  entre  trois  cents 
et  quatre  cents  unités  de  chaleur  et  non  cent  dix  comme  Helmholti 
l'uvait  trouvé  théoriquement.  ~  A  propos  de  ces  laits  le  D'  Dana  fait 
remarquer  que  dans  un  cas  od  tous  les  centres  de  M.  OU  manquaient 
elles  un  monstre  humain,  la  chaleur  Buimale  était  normale.  —  9.  Cir- 
culation cérébrale  dans  t'épiiepsie;  par  W.-A.  Hume  (p.  17â).  On  a 
pu  s'assurer  dans  un  cas  de  blessure  au  frontal  que  la  quantité  ds 
Bang  diminuait  dans  le  cerveau  pendant  les  accès  d'épilepsie.  —  A 
propos  de  ce  fait  M.  Mendelson  (p.  190)  dit  que  le  fait  contlrme  l'opi- 
nion que  les  attaques  d'épilepsie  dépendent  d'une  anémie  cérébrale 
due  à  la  contraction  des  vaisseaux  cérébraux.  Il  y  a  bien  longtemps 
que  j'ai  montré  la  fausseté  de  cello  opinion  par  le  fait  péremptoire 
que  les  attaques  d'épilepsie  chez  les  animaux  sont  produites  tout 
aussi  aisément  quand  les  deux  nerfs  grands  sympathiques  sont 
coupés  que  lorsqu'ils  sont  intacts. — iO.  Belladone  dans  le  cas  de  'c/ioc; 
pur  W.-B.  Bradner  (p.  374).  Le  "  choc  >  est  l'étal  d'inhibition  du  cœur 
et  souvent  aussi  de  la  respiration  et  de  l'activité  cérébrale,  et  causé 
par  une  émotion  ou  uns  lésion  traumatique.  Pour  les  physiologistes 
qui  savent  que  l'atropine  empâche  l'inhibition  du  cœur,  et  pour  moi 
qui  ai  trouvé  que  l'inhibition  de  l'activité  cérébrale  est  empSchée  on 
annihilée  par  cet  alcaloïde,  il  est  tout  uaturel  que  l'on  ait  obtenu  de 
grands  avantages  en  employaul  de  la  belladone  dans  des  cas  de 
choc.  —  11.  Respiration  clwz  la  femme  (p.  464).  1^  type  costal  de  la 
respiration  cbuz  la  femme  dépeud  du  corset,  l^e  U'  T.-J.  Moys  a  montré 
que  les  Indiennes  de  l'Amérique  du  Nord  qui  ne  portent  pas  de  corset 
ont  le  type  respiratoire  abdominal.  Le  D'  Kellogg  confirme  celle 
conclusion  par  des  observations   sur  des   Chinoises    et  des   femmes 
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dviliséoB  ne  porlaat  pas  de  corsets.  —  IS.  Signes  de  mort  pro- 
ebaine,-  par  4.  Shrady  (p.  62S).  Parmi  les  plus  valables  de  ces  signes 
■a  trouve  l'asceDsioii  et  ta  descente  du  larynx  dans  les  mouvements 
respiratoires.  —  AS.  Emploi  excessif  des  yeux  comme  cause  de  maax 
de  tête  et  de  névralgie;  par  A.  L.  Ranney  (p.  613).  L'auteur  démontra 
celle  iofluence  réQese  pathogénique,  par  cinquante  cas.  — 14.  Aphasie 
seosoriale  avec  hémianopsie;  par  W.  Osier  (p.  113).  Ramollissement 
du  gjras  angulaire  et  de  la  substance  blanche  depuis  la  corne  posté- 
rieure jusqu'à  la  surrace  cérébrale.  =  Vol.  XXXVI. —  {.Valeur  de  Finba- 
iatiOB  doxygène,  d'après  des  expériences  aur  las  effets  de  ce  gaz 
tous  pression  considérable;  par  W.-G.  Thompson  (p.  1).  Des  convul- 
sioUE  ont  souvent  été  produites;  nous  donnerons  dans  le  prochain 
numéro  une  analyse  étendue  de  ce  travail  très  remarquable.  —  - 
1.  Action  inhibi taire  des  antiseptiques;  par  G.  W.  Me  Caskey  (p.  34). 
Travail  très  original  monti'ant  qu'à  une  dose  iusuffleante  poor  tuer 
len  germes  morbides,  les  antiseptiques  peuvent  inhiber  l'activité  de 
(41  germes.  —  3.  Analyse  de  cinquante  cas  ctaphasie  sensorale; 
par  H.  Allen  Starr  (p.  109).  Dans  aucun  de  ces  cas  le  centre  de  Broca 
a'étail  atteint.  Dans  sept  do  ces  cas,  où  il  n'y  avait  que  purdité 
verbale,  la  lésion  était  dans  la  partie  postérieure  de  la  première  et  de 
la  deuiiëme  circonvolutions  temporales;  dans  onze  cas,  il  y  avait 
amaurose  verbale  et  les  parties  lésées  ont  été  le  gyrus  angulaire,  le 
lobe  occipital,  les  circonvolutions  leroporales  ou  la  partie  inTérieure 
de  ta  région  pariétale.  Ces  faits  sont  décisiTs  contre  la  localisation  h 
l'égard  de  l'amaurose  verbale.  —  4.  Relations  entre  les  maladies  des 
dénis  et  celles  de  foreille;  par  R.  Barclay  (p.  115).  Surdité  et  diver- 
ses afTeclione  de  l'oi-eille  dues  à  l'irritatioa  des  nerfs  dentaires.  Grand 
nombre  de  cas.  —  6.  Impressions  maternelles.  Nous  croyons  devoir 
signaler  de  nombreux  faits  (p.  171,  316,  "714).  —  6.  Etude  expérimen- 
tale de  la  théorie  de  Brown-Sàqaard ;  par  Henry  P.  Looinis  (p.  305). 
II  a'agil  de  l'inOuence  exercée  par  des  injections  sous-culanéea  de 
liquide  testiculaire,  inQuence  démontrée  par  plusieurs  des  cas  de 
M.  Loomis.  —  1.  Elecirotbanasia ;  par  F.  Pelerson  (p.  323).  L'auteur 
afait  de  nombreuses  expérieuces  aur  la  mort  par  l'ûlectricilé;  il  croit 
qu'elle  peut  être  soudaine,  mais  il  s'oppose  à  l'emploi  de  ce  procédé 
ehei  les  criminels  condamnés  à  mort,  parce  que,  dit-il,  une  rigidité 
léttiDique  se  produit  toujours  et  la  vessie  et  l'inlestin  se  vident.  — 
8.  Cas  de  pools  lent;  par  D.-W.  Pronliss  (p.  352).  Le  pouls  pendant 
deux  ans  n'a  varié  que  de  treize  à  quarante  par  minute,  chez  un  homme 
«n  bonne  santé.  —  9.  Sensation  sabjective  du  froid;  par  S.  Weir 
Mitchcll  (p.  354).  Les  causes  ont  été  une  lésion  centrale  ou  des  névrites. 
—  10.  Accidents  dus  i  féleclricité ;  psr  C.-L.  Dana  (p.  441).  En 
Amérique,  ces  accidents  sont  fréquents  ;  le  choc  tue,  ou  bien  it  brûle 
et  eauae  des  névroses.  Une  discussion  sur  des  faits  nombreux  est 
rapportée  page  496.  — ii  .  Effets  réflexes  d'affections  nasales;  par 
C.-L.  Dreese  <p.  &81)  et  E.  Orueniog  (p.  643).  —  12.  Hérédité  de 
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obangementa  accidentels;  par  W,  H.  Brewer  (p.  584).  L'anlenr  admet 
oetia  espèce  d'hérédité  et  combat  les  vues  de  Weissmana,  qui  sont 
soutenues  par  le  proreseeur  Brooks.  —  13.  Gaérison  de  puraplé- 
gie  et  paralysie  agitante  par  hypnotisme  sans  suggeslioD;  par  H.  C. 
Wood  {p.  584).  —  14.  La  Iropbo-oévroBe  comme  fadeur  dans  les 
phénomènes  syphilitiques;  par  G. -F.  Lydston  (p.  637).  —  15.  Pools 
leal;  par  A.  Mayer  (p.  658).  PouU  de  dix-huit  à  vingt-quatre  par 
■ninule  pendant  cinq  mois.  Dégénérescence  graisseuse  du  cœur.  — 
16.  Ues  nerfs  de  Poeil  comme  cause  d'épitepsie,  de  cliorée,  etc.;  pai- 
G.  Slevens  (p.  688).  Di&cuasion  par  nombre  de  névrologistea  établis- 
sant que  ces  névrosea  proviennent  quelquefois  d'irritations  oculaires. 
—  n.  Un  très  gros  cerveau  (p.  710).  Ce  cerveau,  qui  ne  présenlail 
.  aucune  altération  pathologique,  était  celui  d'un  Tou  :  il  pesait  cloquante- 
neuf  onces  un  quact,  juste  le  poids  du  cerveau  d'un  célèbre  aasassio 
améiicain,  et  dépassant  de  beaucoup  la  moyenne  chez  l'homme  sain. 


JOURNAUX   ALLEMANDS 

Arcuiv  fur  anatouie  und  phtsiot.ooie.  I^eipEig,  1889.  —  ii.Pe- 
cberches  sur  le  sens  musculaire;  par  A.  Goldscheider  (p.  369).  — 
Mémoire  très  étendu.  L'auteur  comprend  sous  le  nom  de  sens 
musculaire  l'ensemble  des  fondions  sensoriellea  qui  embrassent - 
1'  la  faculté  de  percevoir  les  mouvements  passifs;  3°  la  faculté  de  per* 
cevoir  les  mouvements  actifs;  3°  la  faculté  de  représenter  ta  position 
et  l'état  des  membres;  4°  la  faculté  de  percevoir  la  résistance  et  le 
poids.  Ea  ce  qui  concerne  la  première  partie,  l'auteur  a  recherché  pour 
les  diverses  articulations  quelle  doit  être  l'étendue  d'un  mouvement 
passif  et  quelle  ea  vitesse  pour  que  ce  mouvement  soit  per^u  comme 
tel.  Il  traite  les  points  suivants:  Relation  de  la  direction  du  mouve- 
ment en  hout  ou  en  bas  aven  la  sensation.  —  Sensations  perturbatrices: 
vitesse  ou  ëlongation  ;  siège  et  manière  d'être  de  la  sensation  de  mou- 
vemeut.  — 1^.  Remarque  à  propos  du  travail  de  Goldscheider  ;  par  J.  Cad 
(p.  503).  —  ti. Contribution  à  l'étude  delà  résorption  des  graissesi^tr 
EugenGrôper  (p.  505).  — Parmiles  théories  de  ta  résorption  des  alimenta 
gras,  il  y  en  a  une  qui  consista  à  admettre,  d'après  les  expériences 
de  V.  Weslinghausen,  que  les  liquides  gras  s'élèvent  fiicilement  dans 
les  espaces  capillaires  imprégnés  de  bile.  Les  expériences  de  G.  ne 
justifient  point  cette  supposition.  L'iiuile  oe  monte  pas  davantage  dans 
les  tubes  humectés  de  bile  que  dans  les  tubes  humectés  d'eau  et  ne  tra- 
verse pas  plus  facilement  les  membranes.  —  35.  Sur  les  acides  nuctéi- 
niques;  par  Richard  Altmanu  {p.  S54).  —  Ce  sont  des  composés  orga- 
niques du  phosphore  qui  se  distinguent  des  nucléines  par  une  plus 
grande  teneur  en  phosphore  et  qui  ne  sont  point  précipités  de  leurs 
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•ulutioDs  alcalines  par  l'acide  acétique.  L'auteur  les  a  retires  de  la 
levure  de  bière,  du  thymus  du  veau,  du  jaune  d'œuf,  de  la  laitaoce  du 
saumon.  — 26.  Sur  une  nouvelle  méthode  de  coloration  da  système 
nerveux  central;  résultats  quelle  fournit  relativement  aux  rapports 
des  Sbres  avec  les  cellules  guuglioiiiiaires;  par  Paul  FJechsig  (p. 537). 

—  V].  Sur  la  formation  du  tissu  corné;  par  Blaschko  (p.  539).  —  Ea 
traitant  les  productions  cornées  par  l'acide  chromique  alcoolisé  et  en 
einminant  les  prëparatioas  dans  la  glycérine,  on  constate  que  le  pro- 
toplasma  des  cellules  est  formé  par  un  réseau  de  Taisceaux  fibrillaires 
passant  d'une  cellule  aux  cellules  voiainea.  —  S8.  Action  de  quelques 
matières  organiques  colorantes  ingérées  sar  le  plumage  des  oiseaux  ; 
par  Sauermann  (p.  513).  —  On  peut  donner  une  iioloralion  rouge  au 
plumage  des  oiseaux  des  Canaries,  en  lea  nourrissant,  au  moment  de 
la  mue,  avecdupoivrede  Cayenne  mâle  à  du  jaune  d'œuFet  à  du  gi'uau. 
-~-  La  mérae  chose  s'obtient  avec  des  poules  iilasches,  et  la  couleur 
varie  avec  l'état  hygrométrique  de  l'air.  Les  matières  colorantes  solu- 
bles  dans  tes  corps  gras  peuvent  produire  les  mêmes  efTets  que  la  cap- 
ncine  du  poivre  de  Cayenne.  —  29.  Centres  et  voies  d'innervation  de 
hmuacnlature  de  Festomac;  par  von  Opeucliowslci  (p.  549).  Le  pneumo- 
gastrique et  le  sympathique  fournissent  dos  libres  qui  se  rendent  aux 
cellules  ganglionnaires  du  esrdia  (plexus  nerveux  d'Auerbach),  celles, 
cipouvantngir  commeccntres  automatiques  ou  comme  centres  réflexes. 

—  Il  y  a  un  centre  constricteur  pour  le  cardia  dans  les  tubercules  qua- 
drijameaux  postérieurs;  un  centre  dilatateur  dans  le  corps  strié.  Un 
rafleie  dilatateur  peut  être  produit  par  une  excitation  du  splanchniquo 
au  d'un  autre  nerf  viscéral  centripète,  remontant  au  centre  et  redes- 
cendaat  par  le  vague.  —  Pour  le  pylore,  lii  disposition  est  inverse  de 
la  précédente.  —  L'estomac  aurait  un  rôle  actif  dans  le  vomissement. 
Un  dessin  schématique  accompagne  ee  mémoire.  —  30.  Sur  une 
réaction  de  la  choleslérine;  par  Obermûller  (p.  556).  —  Un  polit  frag- 
ment de  cholestérine  est  chauffé  dans  un  tube  avec  deux  ou  trois 
gouttes  d'anhydride  propionique.  La  masse  est  fondue  lentement  sur 
une  petite  flamme.  Il  se  produit  un  éther  propionique  de  la  cholesté- 
rioe,  qui  passe  en  se  refroidissant  par  les  teintes  violette,  bleue,  verte, 
orangée,  carmin,  rouge  et  blanche.  —  31.  Sur  larégulationde  la  tempe- 
ratare  chez  l'homme,  d'après  les  expériences  de  A.  Lœvy  ;  par  N.  Zunli 
(p.  !)|j8).  L'ac^^roiesement  de  consommation  d'oxygène  et  de  production 
dcCO^,  sous  l'influeuco  du  froid  exiériuur,  est  dû  seulement  aux  con- 
tractions musculaires.  L'augmcnlation  de  combustion  cesse  si  les 
muscles  restent  ou  repos.  Ceci  est  vrai  seulement  pour  l'homme.  — 
3Î.  Influence  du  mode  de  préparation  sur  la  digcstibiiité  des  viandes 
de  bœuf  cl  de  poisson,  d'après  les  expériences  de  Popoff;  par  E.Horler 
(p.  561).  —  La  chair  d'anguille  crue  est  moine  digestible  que  la  vinude 
de  bœuf;  cuite,  elle  l'est  autant,  t.a  cuisson  a  pour  efl'et  de  dissocier  les 
Sbres  musculaires  et  de  Tavoriser l'împi'égnation  p»r  le  suc  gaairique, 
effBtqui  compense  la  résistance  plus  grande  qu'offrent  les  albu mi noïdes 
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loi-Bqu'ils  BODt  cuils.  La  chair  de  poisson  aa\éo,  fuméo  etséehë«  est  da 
digestion  facile.  —  33.  Temps  de  lateaee  mécanique  da  muscle  ;  par 
Cowl  (p.  568). 

GBnTRALBLATT  FUR    DIE  HEDICINiaCHBH  WiBBBHBCHAFTBN.   BorlJO,    1889. 

—  1.  Recherches  sur  les  changements  de  larespiraliûo  provoqués  par 
Factivitê  musculaire  ;  par  Speck  (p.  1).  —  I^'aclivité  deB  centres  res- 
piratoires et  la  ventilation  pulmonaire  seraient  l'églées  par  l'aciije 
carbonique  du  sang,  celui-ci  étant  sous  la  dépendance  de  l'activité  des 
muscles.  —  2.  Quelques  observations  relatives  à  Faction  de  tozone 
sur  la  teinture  de  gaiac  ;  par  Kowalewïky  (p.  66).  —  3.  Sur  Fageal 
d'oxydation  de  Fesseiice  de  térébenthine;  par  Kowalewsky  (p.    113). 

—  4.  Sur  Fexistence  de  centres  vaso-moteurs  rêÙexes  dans  les  gan- 
glions du  système  nerveux  grand  sympathique;  par  Roschansky. 
Ip.  163).  —  Los  i-éflexes  vaso-constricteurs  obtenus  par  l'excitalloa  du 
bout  central  du  grand  eplanchnique  porsiBtent  après  destru'.tion  com- 
plète de  la  moelle.  Ils  sont  eupprimés  par  la  section  du  cordon  thora- 
oique  entre  le  neuvième  et  le  dixième  ganglions.  —  5.  Sur  lagrandeur  de 
la  consommation  d'albamiae  chez  Fhomme  ;  par  Muneo  Kumagawa 
(p.  3Û9).  —  6.  Sur  les  nucléines;  par  Léo  Liebermann  (p.  309,  325, 
497).  —  7.  Sur  la  nucléino;  par  Kossel  (p.  417  et  593).  —  Beaucoup 
de  nucléines,  d'upi'ès  Liebermann,  ne  seraient  autre  chose  que  des  com- 
binaisons d'acide  mélaphosphorique  et  d'albumine  :  elles  seraient 
mélangées  à  des  métaphosphates  de  guanine  xanthine  et  adénioe.  — 
Kossel  coniredit  cette  vue.  —  8,  Sur  la  Formation  de  sucre  et  autres 
Fer mea lacions  qui  se  produisent  avec  la  ievure;  par Salkowaki  (p.  225). 

—  9.  Recherches  expérimentales  sur  les  paralysies  da  larynx  ;  par 
Onodi  (p.  257-989  et  'iVi).  —  Expériences  d'excitation  des  récurrents 
sur  des  chiens  de  diverses  tailles,  chloroformés,  éthérisés  ou  indemnes  ; 
des  muscles  sur  des  larynx  extraits  du  corps.  Les  fibres  isolées  des 
récurrents  pour  la  dilatation  du  larynx  perdent  leur  conductibilité  plus 
I6t  que  les  conslriclives.  —  10.  Méthode  nouvelle  pour  titrer  Facidité 
da  contenu  stomacal  ;  par  Hans  Léo  (p.  481).  —  On  ajoute  du  carbo- 
nate de  chaux  au  coolenu  stomacal  :  on  examine  la  réaction  sur  le 
papier  tournesol.  Si  elle  est  la  mâme  qu'auparavant,  c'est  que  l'acidité 
n'était  pas  due  à  des  acides  libres,  mais  à  des  sels  acides.  —  Si  le 
papier  ne  rougit  plus,  c'est  su  contraire  qu'il  n'y  avait  que  des  acides 
libres;  si  le  popier  rougit  moins,  c'est  qu'il  y  avait  à  la  foia  acidea  et 
sels  acides. —  On  peut  régler  le  procéiléde  manière  a  le  faire  servir  au 
titrage  quantitatif. —  11.  Constatations  cliniques  et  anatomiques,  après 
des  brûlures  niendues  de  la  peau;  parSilbei'mann  (p.âl3).  —  12.  Sur 
Faction  des  acides  gras  et  des  savons  dans  Forganisme;  par  J.  Muuk 
(p.  514).  —  Les  battements  du  cœur  sont  très  afFaiblîs  et  les  échanges 
respiratoires  considérablement  diminués  lorsque  l'on  injecte  des 
BBvoDS  lions  les  veines.  L'arrêt  du  cœur  survient  si  la  dose  est  aug- 
mentée, l-e  foie  paraît  retenir  les  savons  introduits  par  la  veine  porte. 
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La  ooagnlatioa  da  sang  est  Xrbe  retardée.  —  1S.  Recherches  chimiques 
sur  le  poisoa  du  Faga;  par  TskahaBhi  et  Inoko  (p.  529  et  881),  —  Ce 
poieoQ  se  trouve  dans  les  ovaires  des  diverses  espèces  de  poissons 
Télrodons.  Il  a^t  sur  te  bulbe  et  les  plaquea  molricea.  Ce  n'est  ni  uu 
fermeut  ni  un  alcaloïde.  —  14.  Mesure  dans  iaqaelle  le  foie  peut  sabir 
des  ablations  et  donner  lien  à  des  régénérations  ;  par  Poaflk,  On  a  pu 
enlever  chez  le  chien,  aans  dommage,  les  trois  quarts  du  foie  et  en 
observer  la  régénération.  —  15.  Présence  de  fibres  primitives  hy- 
pertrophiées dans  des  fragments  de  muscles  enlevés  cbet  rbomme 
vivant;  par  Oppenheim  et  Siemerling  (p.  105  et  14'}).  —  16.  Résoreine 
dans  le  coqaeluclie;  par  Andeer  [p.  1S1).  —  tl.  Sur  ane  espèce  parti- 
ealière  de  perceptions  visuelles;  par  [jqueur  (p.  75S).  —  Recherches 
sar  le  nerf  laryngé  supérieur  ;  par  Breisacher  (p.  769).  —  Aprâs  avoir 
réséqué,  ches  deux  chevaux,  une  lou^ueur  de  cinq  centimètrea  du 
nerf  laryngé  supérieur  et  allendu  trois  à  quatre  mois,  l'auteur  n'a  paa 
coostalé  la  dégénéreacence  des  musclea  signalée  par  Mûlter  et  Exuer. 
—  18.  InÛueooe  du  sympathique  sar  les  earûncules  céphaliqaes  des 
tùseanz  !  par  Jegorow  (p.  785).  —  19.  Question  des  atrophies  masca~ 
laires  réelles  ou  apparentes  ;  par  Auerbach  (p.  801).  —  tO,  Sar  la 
production  expérimentale  de  Postéomalacie  ;  par  Stillîng  et  Von  Me- 
ring  (p.  503).  —  On  a  produit  l'oatéomalacie  chez  une  chienne  avec 
une  alimentation  très  appauvrie  en  sels  calcairea. —  il.  Sar  la  des- 
iTuclion  dCalbamine  chez  P homme  soumis  à  riaanitioa;  pur  Munk 
(p.  817).  —  22.  Appendice  relatif  à  la  préteadae  tuberculose  de  Ceiti; 
par  Senator  (p,  886).  —  23.  Pouvoir  de  résorption  des  organes  de  la 
cavité  abdominale;  par  Piseuti  (p.  819).  —  La  rate  mise  à  au  et  plongée 
dans  des  solutions  chaudes  de  diverses  substances  les  absorbe  facile- 
ment. Cette  absorption  est  un  phénomèna  normal  appartenant  à  la 
cavité  abdominale  et  exigeant  le  bon  état  de  le  circulation  porte, 
L'aacite  peut  être  due  à  un  défaut  de  réaorption.  -~  24.  La  résoreine 
comme  aoUémétique;  par  Andeer  (p.  865). —  La  résoreine  pure  serait 
le  meilleur  anliémétique.  —  S5.  Coosommelion  d'albumine  chex 
rbomme  soumis  à  Finanilion  ;  par  Klemperer  (p.  897  et  917).  —  26.  Des- 
traction  de  Falbumioe  pendant  Finanition;  par  J.  Munk  (p.  91S).  — 
Klemperer  prétend  que  la  perte  en  azote  pendant  l'inanition  ne 
dépasse  point  trois  à  cinq  jj^rammes  par  jour  :  il  attribae  à  une  érec- 
tion pathologique  (tuberculose)  les  ohiffres  supérieurs  à  celui-là,  tel 
qae  celui  de  dix  gremmes.  —  Munk  est  d'un  avis  contraire. —  27,  Ac- 
tion de  quelques  narcotiques  sur  la  destruction  de  Falbumine  ;  par 
E.  Salkowski  (p.  945).  —  L'injection  de  chloroforme  accroît  lea  pertes 
(l'azote  de  dix-sept  à  vingt-cinq  grammes  chez  un  chien  da  trente-six 
kilos.  I^  paraldéhyde,  le  chlore),  egissent  de  même.  Ce  phénomène 
es)  indépendant  de  la  narcose,  car  il  ne  se  produit  point  avec  l'élher, 
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Buna,  1889.  —  1.  Tumear  de  J'inleEtin;  par  Rosenberger  (p.  i>.  — 
î.  La  théorie  des  phagocytes  et  le  gonocoocas;  par  Bumm  (p.  3).  — 
3.  Cristaux  dans  les  globales  du  sang  de  Fembryûn  ;  par  R.  KSIliker 
(p.  6). Ce  Boot  des  crislaui  d'hémoglobine  en  aiguilles  observés  dans  le 
sang  d'im  embryOD  de  mouton  de  deux  centimètres.  —  4.  Coatribatioa 
à  la  pathologie  de  la  caisse  datympaa;  parti.  Kirchner(p.  7).  — 5.  Dé- 
monstratioa  et  présentation  de  deuz  utérus  provenant  d'extirpatioo 
totale  et  d'an  utérus  après  opération  césarienne  ;  par  Nieberding  (t>.  11), 

—  6.  Mitoses  de  l'œuf  de  l'axolotl  pendant  le  Iraetionneznenl;  pir 
V.  Kâlliker  (p.  ii).  —  7.  Fixation  de  la  pepsine  par  les  albumiaoides; 
par  Fick  (p.  33).  —  La  Hbrine,  le  tisau  musculaire  et  la  caséine  du  lait 
coagulé  fixent  et  retiennent  énergiquement  la  pepsine,  fait  doDt  les 
coDséquanceB  ph  y  Biologiques  août  évidentes.  —  8.  Eclairage  des  os  du 
visage  et  du  larynx;  par  Seiferl  (p.  28).  —  9.  Histologie  pathologique 
de  la  néphrite;  par  Rindfleiach  (p.  29).  — 10.  Sur  F  hépatite  sappurée; 
par  R.  Geigel  (p.  36).  —11.  Méthode  pratique  rapide  pour  la  détermi- 
n'atioB  de  l'acide  carbonique  de  l'air.  Présence  de  Facide  carbonique 
dans  l'air  inspiré;  par  K.-B.  Lehmann  {p.  40).  La  méthode  consiste  à 
faire  barboter  le  contenu  gazeux  d'un  ballon  de  cenutchouo  dans  dix 
centimètres  cubes  de  la  solution  normale  de  soude  à  1/500,  de  manière 
à  obtenir  une  décoloration  de  celte  solution  primitivement  rendue 
violette  parle  phénol  pbtaléine.  —  12.  Biologie  du  Bacterium  pbos- 
phorescens;  par  K.-B.  Lehmann  (p.  4S|,  —  La  production  de  lumière 
de  oette  bactérie  ne  paraît  pas  due  k  une  substance  photogène  eépa- 
rable  :  loutcR  les  circonstances  qui  atteignent  la  vitalité  même  de  la 
bactérie  atteignent  en  efTct  sa  luminosité,  telle  l'action  de  diverses 
eubstances,  du  froid,  etc.  —  13.  Anatomie  et  Etiologie  de  la  spins 
biûda  chez  le  poulet;  par  W,  Richter  (p.  45).  —  14.  Evolution  des 
albaminoides  alimentaires  dans  F  organisme  ;  par  R.  NBumeister(p.&l). 

—  On  sait  d'une  part  que  les  albuminoïdes  solubles  peuvent  ôlre 
résorbés  sans  avoir  été  digéréB,  et  d'autre  part  que  ceux  qui  sont  di- 
gérés  et  changés  en  albumoses  et  peptoues  sont  IransforméB  en 
albomine  pendant  qu'ils  traversent  la  muqueuse  intestinale.  L'auteur 
montre  qu'il  n'y  a  jamais  de  peptoues  ni  d'aibumoses  dans  le  sang. 

—  Il  assure  que  le  foie  ne  détruit  pas  les  peptoues  et  ne  les  trans- 
forme point  en  sucre.  Les  pcptones  d'ailleurs  n'arrivent  point  jus- 
qu'au foie.  Les  petites  quantités  de  peptones  inti-oduites  sous  la  pean 
ou  dans  les  voies  circulatoires  passent  aussitôt  dans  l'urine.  Dans 
l'estomac  du  lapin  on  trouve  peu  de  peptones;  point  dans  l'intaslia 
grêle,  d'où  l'auteur  conclut  que  les  albuminoïdes  Bont  absorbés  dès 
le  premier  stade  de  la  digestion  ^  l'état  de  synlonineB  ou  deprotoaibu' 
moses.  —  Dans  le  oaB  des  injections  de  peptone,  lorsque  l'injection 
est  lente,  la  substance  disparaît  entièrement;  lorsque  l'injection  est 
rapide,  on  la  retrouve  dans  l'intestin  giSle.  —  A  la  vérité  l'albumine 
rapidement  injectée  dans  le  sang  est  éliminée  par  le  rein  ;  mais  cette 
éliminalion  n'a  plus  lieu  si  on  la  transforme  préalablement  en  synt»*' 
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nioa  ou  en  albuminate.  —  Du  reste,  les  transfusions  ne  produisent 
poiut  d'albuminurie.  — 15.  Contribalioa  à  la  chimie  des  proceaaua 
digestifs;  par  Neumeister  (p.  lA).  La  digeetiou  pancréatique  produit 
de  la  tyroeine,  de  la  leuciue  et  une  substance  qui  ee  colore  en  violet 
pu*  l'eau  de  chlore.  Coulrairemeal  à  Hoppe-Seyler,  Tauleur  constate 
que  ces  transformations  ne  s'accomplissent  point  dans  la  digestion 
peptique  pure.  Il  insiste  sur  ce  que  les  seuls  réactifa  des  peptones 
sont  l'acide  tannique  eu  solution  acétique,  l'acide  phospho-molybdique 
—  et  encore  sonl-ils  très  imparfaits  —  et  enfin  le  chlorure  double 
d'argent  et  de  mercure  en  eolution  neutre.  —  16.  Sur  fempoisonne- 
Bieat  aigu  par  le  mercure;  par  Kunkel  [p.  TV),  —  M.  Cbaagemeats 
dans  la  membrane  et  dans  la  caisse  du  lympan  dana  les  affections 
morleliesde  toreUle  moyenne;  par  Kirchner  (p.  92). 

Unteheuchungeh  zuh  Naturlehre  des  Menschbn  UNO  DER  Thibrb, 
VON  Jao.  MoLEBcaoTï.  Giossen,  1889.  Bd.  XIV.  —  1 .  Nerfs  sensitifs  et 
moCeara  et  leur  réaction  chimique;  par  Bald.  Bocci  (p.  1).  On  enlève 
lea  racines  sensitivee  et  motrices  du  scîatiquc  de  la  grenouille;  on  les 
pèse,  on  les  neutralise  avec  la  solution  potassique  de  phénolpthaléino, 
et  on  trouve  ainsi  que  les  racines  motrices  sont  plus  longues,  plus 
lourdes  et  à  réaction  plus  acide  que  les  seusilt  vos. —  Les  nerfd  spéciaux 
(optiques)  ont  aussi  une  réaction  acide  à  l'étal  do  repos  comme  à  l'état 
d'activité.  —  2.  Le  chloruré  de  sodium  et  la  secousse  secondaire;  par 
Bald.  Bocci  (p.  12).  —  3.  Les  oellales  nerveuses  comme  centre  d'éner' 
gie;  par  Bald.  Bocoi  (p.  16).  —  4.  Localisation  de  la  sensibilité  cutanée 
dans  ses  rapports  avec  les  racines  sensitîvcs  de  la  moelle  épiaière  ; 
par  Bald.  Bocci  (p.  19).  La  section  des  racines  sensitives  des  7<,  8<et 
9*  paires  lombaires  chez  la  grenouille  entraîne  respectivement  l'a  neethé- 
sie  de  la  peau  qui  recouvre  dans  le  premier  cas  le  fémoral ,  dans  le  se- 
cond le  tibia  et  le  péroné,  dans  le  troisième  le  gaetro>cnéinien.  —  6. 
L'activité  de  la  salive  parotidienne  de  rhomme  et  du  suc  intestinal  du 
chien  dépend-elle  des  micro-organismes  ;  par  Fubini  et  BInsi  [p.  23). 
£n  recueillant  la  salive  dans  le  canal  de  Sténon,  les  précautions  anti- 
Mptiques  étant  observées,  on  constate  qu'elle  exerce  une  action  diaela. 
■iqueetqu'elienecontient  point  de  microbes. —  Chei  des  chiennes  ayant 
une  fistule  intestinale  Thiry-Vella,  on  lave  l'intestin  «équestre  avec 
toutes  les  précautions  antiseptiques  :  on  recueille  un  suc  intestinal  qui 
le  plus  souvent  ne  contient  point  de  microbes  et  transforme  pourtant 
l'amidon  en  sucre.  —  Il  faudrait  savoir  comment  ert  Fait  l'essai  dias- 
tasiqufl.  —  6.  Tolérance  remarquable  pour  les  blessures  du  cœur;  par 
S.FubinietSpallilta  (p.  27).  — Lesauleurs  opèrent  sur  des  crapauds  ;  ils 
dénudent  le  cœur  et  enlèvent  avec  des  ciseaux  des  fragments  d'un  mil- 
ligramme ou  d'un  milligramme  et  demi  de  la  paroi  du  cceur,  de  manière 
à  ouvrir  la  cavité.  Ou  arrête  incomplètement  l'hémorragie  avec  des 
éponges  et  onconstale  que  beaucoup  de  ces  animaux  survivent  pinaieura 
mois.  Les  blessures  des  oreillettes  et  surtout  de  l'oreillette  droite  août 
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plus  njal  supportées  que  celles  dea  ventricules.  —  7.  NouveUe  mélbode 
poar  la  représentation  graphique  da  tremblement  i^kt  S.  FubiDi(p.  36). 
Celte  méthode  consiste  à  mettre  le  bras  du  sujet  atteint  de  tremblemrDt 
dnns  le  récipient  de  l'hydrosphygmographe  et  à  CDregistrer  les  varia- 
tioQs  au  moyeu  du  tambour  de  Marey.  —  8.  Action  de  la  bile  sur  le 
mouvement  da  cœur;  par  Fr,  Spallitta  (p. 44).  —  La  clinique  otreipéri- 
menlation  prouvent  que  la  bile  exerce  sorte  pouls  nue  action  de  ralen- 
tissemeat.  En  opérant  sur  te  cœur  séparé  de  l'animal  (grenouille)  et 
plongé  dans  des  solutions  contenant  les  sels  biliaires,  on  s'assure,  en 
faisant  usage  de  l'atfopine,  que  l'aclion  consiste  dons  une  exattatioa 
de  l'action  modératrice  des  nerfs  cariiiaques.  —9.  Lea  mouvements  du 
pylore;  par  R.  Bastianelli  (p.  59).  L'anneau  pylorique,  fermé  dans 
l'étot  de  vscuilëde  l'estomac,  présente  des  alternatives  de  contraction  et 
relâchement  sous  l'influeDce  d'excitations  mécaniques  durables.  Ces 
conti-aclions  persietent  malgré  la  section  des  oerfe  vagues;  l'ciccitatioii 
de  ces  cordons  provoque  des  contractions  cloniques  ou  même  tétani- 
ques. L'excitation  des  splanchniques  provoque  le  relâchement.  — 
10.  Gloméruto-néphrite  daosla  rage  expérimentale  l'pa.ri.  Colasanli  et 
Guarnieri  (p.  95),  —  11,  Acide  paralactiqne  dans  l'urine  des  soldats 
après  de  longues  A)«/-c/ies;  par  Colasanli  et  Moscatelli  {p.  98).  I^es 
auteurs  trouvent  6  décigramines  d'acide  paralactique  dans  13  litres 
d'urine  après  une  marciie  fatigante  de  21  kilomètrea.  Le  passage  de 
cet  acide  dans  la  circulatiou  peut  intervenir  dans  l'explication  des 
phénomènes  de  fatigue.  — 13.  Encéphale  et  crâne  d'une  microcéphale; 
par  Mingazini  et  Ferraresi  (p.  103).  A.  D. 
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LES    NERFS    VASO-DILATATEURS 

ET    LA    LOI    DE    UAGEMDIB 

Par  M.  i.'P.  MOKAT 
Proteissur  i  rualraraité  de  L^oo. 


Tous  les  nerfs  sensîtifs  quittent  la  moelle  épinière  par  la 
voie  des  racines  postérieures;  tous  les  nerfs  moteurs,  par  la 
voie  des  racines  antérieures.  Cette  donnée  fondamentale  dans 
l'étude  du  système  nerveux,  a  été  établie  par  Magendie'. 
Elle  est  la  première  classification  des  nerfs  ayant  une  base 
expérimentale  et  scientifique  ;  elle  les  répartit  en  deux  grands 
groupes  ayant  chacun  une  caractéristique  anatomique  nette- 
ment délînie,  en  concordance  avec  un  ordre  de  fonctions  éga- 
lement défiai. 

'  Cb.  Bell  avail  eu  l'intuilïon  que  lea  nerfs  de  toaclioDi  dilTËrentea  davaisnt 
quitter  la  moeJle  par  des  cbemins  dilTËrenls,  mais  il  s'était  trompé  daas  les 
•UribalïonB  qu'il  avait  asflignéea  aux  racines  des  ner^.  Magendie  est  le  pre- 
mier  qui  sît  dâmonlré  «xpérinienlalement  que  les  racioea  antérieure*  soat  ido- 
trice»  et  lea  racines  poslérloures  aensitiva*.  Cest  cette  donnée  e:q)érl]nMilale 
qui  coiulitu«  la  loi  de  Mtgtadie, 

Abch.  !>■  rBTB.,  n*  IBIt».  —  II.  31 
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Sous  le  nom  de  nerfs  moteurs,  Magendie  désignait  évidem- 
ment et  ne  pouvait  désigner  que  les  nerfs  du  mouvement 
volontaire,  les  seuls  connus  de  son  temps  ou  à  peu  près.  Mais 
la  physiologie  s'est  enricliie  depuis  de  la  connaissance  d'un 
grand  nombre  de  nerfs  moteui's  soustraits  â  l'-empirc  de  la 
volonté  et  coiTespoodant  à  chaoun  des  actes  divers  de  la 
vie  végétative  (nerfs  vaso-moteurs,  sécréteurs,  dilatateurs 
de  la  pupille,  etc.).  Chaque  fois  donc  que  l'on  démontrait 
l'existence  d'une  nouvelle  catégorie  de  ces  conducteurs 
involontaires,  la  loi  de  Magendie  s'est  trouvée  en  quelque 
sorte  remise  en  question,  et  il  a  fallu  la  soumettre  à  nouveau 
au  contrôle  de  l'expérience  pour  voir  quel  degré  de  généralité 
comportait  sa  formule.  L'épreuve  a  été  faite  pour  les  dilata- 
teurs de  la  pupille,  les  constricteurs  des  vaisseaux,  les  nerfs 
sécréteurs  des  glandes  sudoripares.  Tous  ces  conducteurs 
quittent  la  moelle  par  la  voie  des  racines  antérieures,  et  l'on 
n'a  jamais  observé  qu'une  proportion  quelconque  d'entre 
eux,  faible  ou  forte,  suivit  la  voie  des  racines  postérieure.-; 
pour  se  rendre  à  la  périphérie. 

Lorsque,  plus  récemment,  on  eut  démontré  l'existence  des 
nerfs  vaso-dilatateurs,  d'abord  par  quelques  exemples  isolés, 
puis  par  des  expériences  qui  impliquaient  leur  existence  aussi 
générale  (|ue  celle  de  leurs  antagonistes,  les  vaso-constric- 
teurs, de  nouveau  la  loi  de  Magendie  s'est  trouvée  encore 
remise  en  question,  d'«bord  pour  la  simple  raison  exposée 
plus  haut  que  les  lois  en  biologie  ne  sont  que  i'expr-essioii 
plus  ou  moins  généralisée  des  faits  et  ne  saurtôent  en  aucun 
cas  les  préjuger,  puis  également  pour  cette  autre  raison  que 
les  demiai's  venus  parmi  tous  ces  nerfs <le "fonctions  dtffiérewtes 
se  montraient  aux  observateurs  avec  certains  caractères  qui 
pouvaient  faire  hésiter  à  les  ranger  d'emblée  dans  le  groupe 
géûérAl  des  conduoleurs  moteurs. 

Si,  en  effet,  les  vaso-dilatateurs  sont  bien  des  nerfs  oestri- 
fuges,  si  leur  aclion  s'exerce,  en  définitive,  sur  des  muscles, 
ils  ue  sont  cependant  pas  des  iierfs  moteurs  proptremeat  dits  ; 
ils  août,  au  contraire,  dee  nerfs  A'arvU,  des  nerfe  iniiibàeœ's  ', 

'  liU  v*eo-dila  laie  lus  Jie  tàStteat  faial  1m  imumamm,  ils  iM  tûmmi  «snlc- 
rneut  sa  dtlaler  soub   l'alTort  ite  la  poussoe  '(iu  «•qg,  ftr  Miite  delU  yarle'de 
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et  rien  ae  prouvait  s  priori  que  des  conductBiire  d'un  gemie 
si  particulier  dussent  66  trouver  parmi  leeéléiDBntg  réelleiuent 
juoleurs  dans  Je  trono  d^e  iraeines  aotérieures. 

I.  —  ANCIENNES  EXPÉtrlENCES. 

Étant  eonoue  l'action  vaso-dilatatrice  de  la  corde  du  t^impan, 
OH  a  «Btureileraent  cherché  à  préciser  les  origines  de  ce  petit 
nerf,  dans  l'eepoir  d'obtenir  quelque  indication  sur  le  mode 
général  d'origine  des  vass-dilalateurs,  'Ce  n'est  qiue  depuis 
i(uelques  années  qu'on  est  à  peu  près  fixé  -but  ce  point.  Mais 
i^tte  recherche  eût-elle  abouti  plue  lot,  qu'elle  n'aurait  oertaine- 
ment  pas  tranché  la  question  ni  fixe  le  point  débattu.  La  raison 
en  est  facile  à  comprendre  :  la  conte  est  un  nerf  crânien  ; 
elle  nait  (par  le  facial)  dans  là  substance  grise  du  'bulbe  ra- 
uhidien,  c'-esl-à-dire  dans  une  région  dee  centres  où  ia  dispo- 
sition 6j<etémalique  des  éléments  moteurs  et  eensitrfe  est  ]>vé- 
cisément  devenue  mécomiaÎBSftble  ;  les  caractères  tirés  de 
l'anatomie  descriptive  font  ici  défaut,  ceux  tirés  de  l'^expéri- 
mentalion  plweiologique  eubsifilent  «euls;  aussi -esl-oe  à  eux 
seule  qu'on  s'adre&ee  quand  on  Teut  établir  l'équivalence 
entre  les  nerfs  émanée  'du  bulbe  et  les  nerfe  -émanés  de  la 
mselle.  En  d'autres 'termes,  c'est  ici  la  physiologie  qui  éclaire 
l'anatomie,  et  iion  l'anatomie  yui  éclaire  la  -(ihysiologie.  ©es 
lors  que  dams  le-orâne  on  ne  peut  -distinguer  un  nerf  -laolAur 
d'un  neff  sensitîf  aati^nient  que  par  «es  propriétés  mêmes, 
on  ne  saurait  donc-vouloir  juger  du  mode  d'origine  des  dila- 
tateurs p»p  I'«cemp)e  d'un  n&rf  crânien  sans  faire  ame-pélilion 
de  principes. 

•Quant  à  des  nerfs 'dihitatenrs  .éroft-nant  de  'la  moelle  elle- 
môiDe  etqui  pussent  Ee-prâterà  la-véniftcation^eMpéninientâle 
ci-desBue  indiquée,  -os  a'pensé'en  itrou^'er<ABns  !le  membre 
infëpieor,  témoin  'te  -grand  Hambpe  d'expériences  failles  bot  le 
nerf'ScisEique.  Mais  si  îles  tauterurs  qui  ont  attesté  leur  -eiûs- 

leur  loniu  musculaire.  On  se  demande  souvent  Gi  la  diUlalioii  HMotive  ;  ll.n'f 
a  d'actîr  que  le  nerf  qai  est  excité,  son  aclivit^ï  entraîne  la  passivité  du  muscle 
ivsKulaù^;  .SfMt  '*  inftfrr^HJimr  de  iMis  Aaa  jpJiéjiasMhice -dila  id'jnkibUion  ou 
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tence  affirmaient  un  fait  réel,  ils  se  sont  certainement  fait 
illusion  quand  ils  ont  cru  en  donner  la  démonstration  par  la 
méthode  thermométrique  si  généralemeni  employée.  Nous 
avons  longuement  insisté  ',M.  Daslre  et  moi,  sur  les  inconvé- 
nienls,  les  défauts  de  cette  méthode  et  les  erreurs  qui  lui  sont 
dues.  La  température  des  organes  ne  saurait  être  prise  pour 
mesure  de  leur  état  de  vascularisation  :  la  méthode  thermo- 
métrique  est  inexacte,  inlidète,  partiale;  elle  parait  bien 
montrer  les  dilatateurs  là  où  ils  existent  réellement,  mais  elle 
les  montre  encore  là  où  ils  n'existent  pas,  el  c'est  précisé- 
ment ce  qui  est  arrivé  quand  on  l'a  appliquée  à  l'élude  des 
propriétés  vaso-molrices  des  racines,  comme  nous  le  mon- 
trerons. 

Que  fallait-il  donc  pour  juger  la  question,  pour  dire  si  oui 
ou  non  les  vaso-dilataleurs  rentrent  dans  le  classement  élal)li 
par  Magendie?  11  fallait  être  en  possession  d'un  nerf  dilata- 
teur émanant  de  la  moelle  épinière.  Celte  condition  est  fon- 
damentale ;  rien  à  tirer,  nous  l'avons  dit,  des  nerfs  crâniens. 
Il  fallait  que  l'action  dilatatrice  de  ce  nerf  fût  évidente,  indé- 
niable ;  c'est-à-dire  il  fallait  que  la  dilatation  vasculaire  répon- 
dit d'emblée,  sans  conslriclion  préalable,  à  la  sollicitation  du 
nerf  excité  périphériquement  ;  il  fallait  que  le  phénomène  fût 
appréciable  directement,  sans  intermédiaire,  par  la  seule  ins- 
pection des  vaisseaux,  ou  par  l'élat  de  coloration  plus  ou  moins 
foncée  de  fa  région.  Un  tel  nerf  existe,  c'est  le  sympathique 
cervical  du  chien.  Nous  avons,  en  effet,  montré,  M.  Dastre 
et  moi,  comment  il  satisfait  à  toutes  les  conditions  grâce 
auxquelles  un  conducteur  nerveux  peut  être  réputé  dilatateur 
des  vaisseaux.  Aussi,  après  nous  être  assurés,  par  tous  les 
moyens  de  contrôle  imaginables,  de  la  fonction  dilatalrice  de 
ce  nerf,  une  des  premières  questions  que  nous  nous  sommes 
posées  a  été  celle-ci  :  d'où  tire-il  exactement  ses  origines  ?  de 
quelle  région  précise  de  la  moelle  épinière  ?  Ses  libres  sont- 
elles  contenues  dans  les  racines  antérieures  ou  les  racines 
postérieures  ?  En  un  mot,  satisfait-il  à  la  loi  de  Magendie  ou 
lui  échappe-t-il  ? 
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Je  n'ai  point  à  décrire  ici  par  le  menu  l'expérience  (pie 
nous  avons  instituée  sur  ce  point  particulier  ;  j'aurais  plutôt 
à  m'escuser  de  revenir  sur  celle  question,  si  le  rappel  de  ces 
données,  fondées  sur  l'expérimentation  et  à  l'abri,  croyons- 
nous,  de  toute  critique,  n'était  rendu  nécessaire,  par  l'oppo- 
sition permanente  qui  est  faite  par  quelques  physiologistes  à 
celle  partie  de  nos  travaux.  De  cette  expérience  j'indiquerai 
donc  seulement  les  résulats,  les  conclusions. 

Partant  du  cordon  cervical  en  remontant  vers  ses  origines, 
el  pour  cela  interrogeant  méthodiquement  chacun  des  seg- 
ments de  la  chaîne  sympathique,  nous  avions  vu  que  les 
dilatateurs  de  la  région  bucco-faciale  sont  contenus  dans 
les  '■2',  3',  4*  et  5'  rameaux  coraraunicants  '  ;  ils  existent,  par 
conséquent,  dans  le  tronc  mixte  de  chacune  des  paires  ner- 
veuses rachidiennes  correspondantes  :  or,  répétant  la  même 
épreuve,  non  plus  en  dehors,  mais  en  dedans  du  canal  raclii- 
dien,  nous  avons  vu  que  l'excitation  des  racines  antérieures 
correspondantes  dilate  les  vaisseaux  bucco-faciaux,  et  que  la 
même  excitation,  appliquée  aux  racines  postérieures,  ne  les 
dilate  pas.  Nous  en  avions  très  légitimement  conclu  que  les 
nerfs  vaso-dilatateurs,  nerfs  centrifuges,  quittent  la  moelle, 

'  Le  MDira  (vaso-moleur)  d'une  région  oat  souvent  considéré,  bien  à  tort, 
comme  une  enrle  de  point  géoioélriqae  reprôsenlanl  une  étendue  invariable  et 
fort  reslreints  du  l'ain  gris  encéphalu-médullaire,  qui  serai!  occupée  par  les 
origJQfs  des  n- rfa  d'une  région  de  l'organisme  el  d'une  ConclioD  déterminée,  i 
r«iclusioa  de  toute  autre  {Centre  cilin-spiael  par  ex.].  Grftce  aui  travaux  des 
phpiologiatea,  une  notion  plia  exacte  et  plus  en  rapport  avec  les  données 
i  nérales  de  la  biologie  se  subelitue  peu  à  peu  à  celle-ci.  Un  centre  n'est 
pi.s  un  corps  homogène,  maie  la  répétition  d'un  certain  nombre  d'éléments  sem- 
b!sb1es.  Or,  moins  que  le  nerf  lui-même,  moins  que  tout  autre  organe  il  re- 
prJseate  un  territoire  dJOni,  délimité  a  cAlé  des  autres  centres  similaires. 
T<jaa  ces  cenlras,  au  contraire,  se  pénè'rent,  s'enclavent  réciproquement;  tous 
ool  dans  la  longueur  de  l'axe  gris  une  étendue  souvent  beaucoup  plus  consi- 
dérable qu'on  ne  serait  tenlé  de  le  supposer.  Enlln,  si  chaque  centre  s'allonge 
peur  ainsi  dire  plus  ou  moins  loin  dans  la  moelle  parallèlement  à  d'autres 
Moires  voisins,  il  faut  encore  remurquer  que  la  deaaUé  de  ses  élément»  com- 
poMnls  D'est  pas  la  même  dans  toute  son  étendue.  Elle  paraît  s'atténuer  à  se» 
titrémilée,  ce  qui  explique  comment  on  a  tant  de  peine  ft  llxer  ses  limites, 
lesquelles  sont  souvent  1res  indécises.  Las  vaso-dilatatenrs  bttcco-faciaux 
sortent  de  la  moelle  en  notable  proporlian  au  niveau  des  S*.  3*,  4*  et  5*  paires 
dorasles;  mais  lea  paires  racbidieanes  situées  Immédialoment  au-dessuB  et  au- 
dessous  penvent  en  reorermer  également  en  pins  Taible  proporiii)n. 
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comme-  totis-ks  nerf»  ceiUrifu^s,.  p«ir  Isi'chemin  des  raciaes 

aiTtërieiBres^ 

Ce?  réaaitets  poortaiït  sr  nets,  ea  somme  faciles  â  repro- 
duioe,  et  les  eonclaaions  forcées  qni  en  décoolent,  n'oM  pas 
ét«  acceptées  par  lous  les  physiologistes.  Quel^Ytiea-iuie  (un 
pelit  nombre  à  vrai  dire)  s'obsUment  à  vouloir  opposer  à  ces 
faits  oblenua  par  une  méthode  directe  et  sûre  les  résultais  ob- 
tenus par  l'applicalion  de  la  méthode  Ihenwométrique,  lesquels 
attesteraient,  selon  eux,  l'existence  d'une  vaso-ditalation  dans 
le  membre  inifepicur,  lors  de  l'excitation  des  racines  posh;- 
rœures  du  plexus  sacré,  autrement  dit  des  ottigines-  du  iterf 
seiaLique. 

On  pense  bien,  peut-être,  que  je  n'entends  pas  nier  ni  con- 
tester la  véracité  du  fait  brut  d'expérience  opposé  par  nos 
contradicteurs.  Il  paraît  bien  impossible  que  des  obsepvaleure 
compétents  aient  pu  se  irompet  sur  un  phénomène  d'éltn-a- 
tion  ou  d'abaissement  de  la  température,  pas  plus  qu'ils  n'ad- 
mettent, je  suppose,  que  noiïs,  de  notre  côté,  nous  ayons  pu 
nous  méprendre  sur  un  phénomène  de  dilatation  ou  de  cons- 
triclion  vaaculairc  directement  appréciable  aux  yeux.  Ce 
■([ue  je  nie,  c'est  le  rapport  nécessaire  qu'ils  supposent  entre 
la  vaso-dilatation  et  l'élévation  locale  de  température;  ce  que 
je  nie,  ce  sont  leurs  conclusions  en  ce  qu'elles  ont  surtout  de 
général,  d'absolu,  de  directement  contraire  aux  nôtres.  Ce 
<[ue  je  leur  reproche,  d'autre  part,  c'est  de  n'avoir  point  tenu 
compte  des  travaux  écrits  sur  le  même  sujet.  Ce  que  je  ne 
puis  comprendre,  c'est  qu'informés  q\ie  des  physiologistes  ont 
vu  la  dilatation  vitsculniro  se  produire  par  l'excitalion  des 
racines  antérieures,  et  point  par  l'exeitation  des  racines  pos- 
térieures, l'annonce  d'un  tel  résultat  si  opposé  à  leurs  propres 
■conclusions  les  ait  laissés  parfaitement  indifférents;  qu'il- 
n'aient  point  songé  ni  à  le  reproduire,  ni  à  le  critiquer,  ni  à  le 
discuter,  ni  à  examiner,  ni  les  faits,  ni  la  méthode,  ni  qnaf 
que  ce  soit;  résolus,  parait-il,  îi  s'enfermer  systématiquement 
dans  la  même  donnée  et  la  même  conclusion  :  et  voilà  dix  «ns 
que  dure  le  débat.  Si  une  telle  habitude  venait  à  s'inlroduire 
en  science,  les  effels  n'en  pourraient  cHre  que  déplorables; 
elle  ouvrirait  ce  qu'on  peut  appeler  l'ère  de  la  scolaitiqae 
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expérimentale;  on  verrait  les  advCTsaires,  ancrés  chacun  dans 
leur  opinion,  s'opposer  non  plus  des  aiiguments,  mais-  des 
expériences,  loin  de  chercher,  au  contraire,  à  dissiper  les 
obscurités  du  snjet,  les  malentendus  de  la  discussion,  les 
contradictions  apparentes  des  faits;  car  c'est  là  le  vrai  rôle 
du  savant,  et  non  pas  la  défense  acharnée  d'une  opinion  per- 
sonnelle. 

Pour  ne  pas  encourir  moi-même  le  reproche  que  j'adresse 
ici  à  d'autres,  j'ai  justement  répété  les  expériences  dont  on 
argue  contre  notre  manière  de  voir.  Je  me  propose  dans  un 
prochain  travail  d'en  faire  une  critique  méthodique  qui  ne 
pourra,  du  reste,  être  que  la  suite  et  le  complément  de  celle 
par  laquelle  nous  avons  (il  y  a  près  de  quinze  ans),  M.  Dastre 
et  moi,  inauguré  nos  recherches  sur  les  vaso-moteurs.  Mais  en 
attendant,  je  ne  saurais  m'interdire  de  poursuivre  l'étude  de  la 
même  question  par  l'emploi  de  la  méthode  que  j'estime  la 
meilleure,  la  seule  peut-être  véritablement  irréprochable,  celle 
de  la  constatation  directe  dfs  cflvts  produits  par  l'excitation 
des  nerfs  sur  la  vascularisalion  d'un  organe  ou  d'une  région. 
L'emploi  de  celle  méthode  m'a  conduit  récemment  à  la  con- 
naissance d'un  fait  qui  me  parait  avoir  son  importance  dans  le 
débat. 

II.  —  NOUVEAUX  F.\rrs, 

L'analogie  est  dans  les  sciences,  dans  la  nôtre  principale- 
ment, un  précieux  moyen  d'investigation;  elle  suggère  les  hy- 
pothèses plausibles,  désigne  les  expériences  à  faire,  limite,  par 
conséquent,  le  travail  du  chercheur;  mais  elle  ne  saurait  ja- 
mais passer  pour  une  preuve;  il  faut  qu'elle  soit  contrôlée  par 
l'expérience.  Du  reste,  l'analogie  est  plus  ou  moins  approchée; 
parfois  lointaine,  elle  conQne  d'autres  fois  à  l'identité;  c'est 
ce  qu'il  est  difficile  de  juger  a  priori;  l'expéi'imontation  doit 
décider. 

Si  l'on  étabht,  par  exemple  pour  une  racine  antérieure  une 
fonction  autre  que  celle  de  la  racine  postéiieurc  correspon- 
dante, on  aura  de  grandes  raisons  de  croire  que  toutes  les  auti-es 
racines  intérieures  présonloront  cette  même  fonction.  On  pour- 
rait cependant,  à  la  rigueur,  se  tromper;  on  ne  voit  pas,  en 
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effet,  de  raison  nécessaire  pour  qu'il  en  soit  ainsi  ;  on  est  guidé 
seulement  par  cette  remarque  fondée  sur  l'observation,  que  la 
similitude  de  forme  implique  la  similitude  de  fonction.  Mais 
la  forme  extérieure  peut  nous  tromper,  elle  peut  recouvrir  une 
différence  de  structure  inappréciable  à  nos  moyens  d'investi- 
gation. En  fait ,  les  racines  antérieures  différent  l'une  de 
l'autre,  sinon  qualitativement,  du  moins  quantativement,  je 
veux  dire  par  la  proportion  relative  des  éléments  de  fonctions 
différentes  qui  les  composent.  Les  origines  du  sympathique, 
par  exemple,  sont  condensées  dans  certaines  d'entre  elles, 
presque  à  l'exclusion  des  autres.  La  question  est  de  savoir  si 
la  systématisation  en  deux  groupes  d'éléments,  l'un  antérieur 
centrifuge,  l'autre  postérieur  centripète,  est  invariable,  si  elle 
ne  peut  pas,  dans  certaines  régions,  s'inverser  ou  présenter 
quelque  exception  remaixjuable. 

Quelqu'un  désireux  de  faire  la  conciliation  entre  les  deux 
opinions  contraires  qui  sont  le  sujet  du  débat  actuel,  re- 
marquerait peut-être  que  le  terrain  anatoraique  des  deux 
expériences  n'est  pas  le  même  ;  que  nos  contradicteiirs  opè- 
rent sur  des  racines  lombaires  ou  sacrées,  nous,  sur  des 
racines  dorsales  ;  qu'il  la  rigueur  les  vaso-dilatateurs  pour- 
raient n'avoir  pas  la  même  situation  respective  dans  les  unes 
et  dans  les  autres.  J'ai  voulu  savoir  ce  qu'il  pouvait  y  avoir 
de  vrai  dans  une  telle  supposition.  J'ai  transporté  de  la  région 
dorsale  à  la  région  lombo-sacrée  le  champ  de  recherches  sur 
lequel  je  devais  opérer. 

Je  me  suis  imposé  de  nouveau  comme  condition  de  n'em- 
ployer qu'une  méthode  directe,  déjuger  la  dilatation  de  vjsw, 
de  l'apprécier  par  elle-même ,  et  non  par  quelque  phénomène 
concomitant  présentant  avec  elles  des  relations,  ou  variables, 
ou  mal  définies.  —  Les  nerfs  que  j'ai  choisis  sont  les  nervi 
érigeâtes  de  Eckhard.  L'érection  est,  en  somme,  de  l'avis  de 
tous,  un  phénomène  de  vaso-dilatation  plus  apparent  encore 
que  tous  les  autres,  s'accompagnant  d'un  changement  de 
volume  et  de  consistance  de  l'organe  érigé  (corps  caverneux). 
L'expérience  a  été  réalisée  comme  il  suit  : 

ExpintBKCB.  —  Un  gT»ai  chien  (poil  ras,  race  de  chasse)  est  soumis 
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à  l'action  de  la  morphine  '  el  du  chloroforme,  â  seule  fin  de  produire 
une  ane^lbésie  profonde  et  de  longue  durée.  On  fait  l'ouyerture  du 
cBoal  rachidiea  en  suivant  le  procédé  ctaseique  en  usnge  pour  mettre 
à  DU  la  queue  de  cheval,  sauf  qu'on  prolonge  l'ouverlure  du  canal  un 
peu  plus  bas  pour  ddcouvrir  les  deux  premières  paires  sacrées.  C'est 
absolument  l'opéretion  même  de  Magendie,  ramenée  à  son  but  pri- 
mitif, la  détermination  des  fondions  centrifuge  el  centripète  des 
racines  postérieures  et  antérieures. 

On  isole  donc  la  première  et  la  deuxième  paire  des  racines  sacrées, 
sdil  à  droits  Boil  à  gauche  ;  on  sépare  exactement  chaque  racia"!  pos- 
térieure de  la  racine  antérieure  correspondante  ,  depuis  lo  moelle 
jusqu'au  trou  de  conjugaison.  J'ai  mémo  pris  la  précaution  de  ne  pas 
les  couper  immédialement,  mais  seulement  peu  de  temps  avant  de  les 
exciter.  On  referme  alors  ta  plaie  lombaire  avec  dos  pinces  pour  que 
les  nerfs  ne  risquent  point  de  se  dessécher  ou  de  se  refroidir. 

Ceci  tait,  on  fend  le  fourreau  de  la  verge  dans  toute  sa  longueur 
pour  découvrir  les  corps  caverneux  et  rendre  plus  visibles  el  appré- 
ci»lilee  les  moindres  variations  do  volume  de  l'organe  au  moment 
lie  l'eicilalion  des  nerfs.  Avant  le  réveil  de  l'animal,  on  fait  la  tra- 
chéotomie afia  d'être  prêt  au  moment  voulu  à  faire  la  respiration  artiil- 
cielle.  —  Dans  touteâ  ces  opérations  successives,  on  se  sert  non  du 
Lisiouri,  mais  presque  exclusivement  du  thermo-cautère  de  Paquelln. 

Tous  ces  préparatifs  terminés,  on  laisse  réveiller  l'animal,  el  on  le 
eouoiet  à  l'action  d'une  dose  de  curave,  juste  suffisante  pour  supprimer 
r»citahi1ilé  dos  nerfs  moteurs  volontaires  et  même  respiratoires,  tout 
en  gardant  intactes  les  propriétés  des  nerfs  de  la  vie  végétative  et 
spécialement  des  vaso-moteurs. 

Quand  cet  effet  est  obtenu,  on  coupe  alors  toutes  les  racines  près  de 
la  moelle,  on  les  munit  chacune  d'un  fil  :  on  a  ainsi  huit  fils  corres- 
pondant anx  huit  racines;  on  les  groupe  en  deux  faisceaux,  l'un 
comprenant  les  quatre  racines  antérieures,  l'autre,  les  quatre  racines 
poslérienres  ;  un  signe  distinctif  placé  sur  les  lits  no  permet  pas  de 
lOB  confondre.  —  Rien  de  plus  facile  alors  que  de  porter  l'excilatioa 
sur  les  unes  puis  sur  les  autres,  à  volonté,  dans  des  conditions 
d'isolement  qui  peuvent  être  rendues  parfaites.  (Un  agit  en  effet  sur 
des  cordons  nerveux  qui  ont  plusieurs  centimètres  de  longueur).  Four 
rendre  la  comparnieon  des  effets  rigoureuse  ou  donne  eux  excitations 
laites  tsDtôt  sur  un  des  faisceaux  de  racines  tanldt  sur  l'autre,  la 
même  intensité,  la  même  durée,  le  même  rythme.  Ou  commence  la 
série  dcB  excitations  tantôt  par  loa  unes,  taniôt  par  les  autres,  et  on 
laisse  entre  elles  un  temps  sufUsanl  pour  laisser  se  dissiper  les  effets 
de  ces  excitations  quels  qu'ils  puissent  être. 

'  Je  n'ai  poinl  ajoutd  d'atropine,  cet  agent  étant  rjputc  paralyser  les  nerfa 
i'fecleurs.  J'ai,  d'autre  pari,  évito  de  lorcer  trop  le  dosa  do  morphine.  2  eenli- 
grammes  pour  un  cbien  da  10  liilogramcnes  laissent  persister  inlacle  t'excita- 
bililé  des  nerfs  susdits. 
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On.  »'Mt  aervi  commA  oxcilant  d»s  oourants  tTindaction.  Comme 
iotensilé,  coram»  rythme,  ils  étalant  aamlilables  à  cen  qti'oa  emploM 
d'ordinaire  pour  l'etudedeavaao-moCeura  :  intenailë  et  rythme  peavant 
être  plia,  da  reste,  assez  arbitrairemeot,  le»  caBdilioan  d'excitartiOB 
dea  nerb  vasiy^ilalaleurs  en  général  et  des  nerfs  érecteui-s  en  parti- 
culier Ds  présentant  en  somme  rien  de  spécial.  Je  veux  dire  qu'elles 
sont  leei  mêmes  que  celles  qui  conviennent  poup  tout  l'ensemble  de« 
nerfs  da  la  vie  véjfétative. 

La  résultat  a  élé  coaslant.  h'exeilaCion  du  boat  périphérique  dès 
prsinièrg  et  deuxième  raoiaes  postérieures  sacrées  n'a  jamais  donné 
liea  à  aucun  piiéaomène  d'éreelioa  appréciable;  l'excitation  des  pra- 
mièrg  et  deuxième  racines  antérieures  correspondantes  produisait- 
manifestement  le  piiéaomène  de  Férectioa.  On  voyait  le  pénis  a'al- 
longer  de  plusieurs  cealimètres;  son  diamètre  augmentait  également 
beaucoup;  en  même  temps  la  consistance,  la  conleur  de  l'orgaD» 
changeaient  considér.iblement.  Ces  changements  étaient  surtout  visibles 
au  niveau  des  corps  caverneux,  le  gland  n'y  participait  que  dana  one 
faible  masure.  C'eal  en  somme  exactement  ce  qu'on  obtient  par  l'exci- 
lalion  des  aervi  origentes  en  dehor»  du  rachis  avant  leur  entrée  dans 
la  plexus  liypogaairiqne. 

L'exeilatioD  des  racines  antérieures  déterminait  en  roâme  temps qae 
l'érection  du  pénis  l'expulsion  de  l'urine  contenue  dans  la  vessie  : 
l'axcttalion  des  racines  poslérieurea  n'a  jamais  produit  cet  efiet. 

L'expérience  a  clé  répélée  sur  plusieurs  chiens  avec  les 
mêmes  résultais.  Quelle  conclusion  peut-on  tirer  de  ces  faits, 
autre  que  celle  que  M,  Daslrc  el  moi  nous  avions  déftuîte 
<le  nos  premières  expériences  ?  à  savoir  que  les  vaso-dilata- 
teurs sont  bien,  comme  tous  les  autres  nerfs  cenirifuges,  con- 
tenus dans  les  racines  antérieures.  Je  dis  les  nerfs  cenirifuges 
et  non  les  nerfs  motcui'S  ;  car,  ainsi  qu'il  a  été  remarqué  plus 
haut,  les  dilatateurs  des  vaisseaux  sont  des  nerfs  inhibiteurs; 
or,  par  analogie,  nous  sommes  autorisés  à  supposer  que  tous 
les  autres  nerfs  inhibiteurs  de  fonction  différente  doîvenl 
quitter  la  moelle  par  le  même  chemin  qu'eux.  C'est  ce  que 
sans  doute  démontrera  l'expérimentation  soit  pour  ceux  qui 
sont  connus,  soit  pour  ceux  qu'il  reste  à  découvrir  ', 

'  Les  physiologistes  s'accordanl  «sseï  gcnéralpoient  à  considérer  les  dila- 
lalBurs  ilo  la  pupille  comme  d«s  nerfs  Inhibilours  analogues  aux  dilalaleurs 
va9culaii-es.  Ils  sont  snalomiquement  et  fonctionnel  le  me  ni  dislincla  ile^  nerfs 
vaso-mnieurti  de  l'u;il.  Lm  libres  radiées  qu'on  avait  iroaRinées  auLrrruis  pour 
expliquer  r<'la-gîssement  dp  la  pupille,  n'existent  pas,  au  dire  d«!>  analomisles. 
Or,  pi-ccisvmcnl  les  nerfs  dilalaleurs  du  sptiincLer  de  Tiris,  le^  vcnlsliles nerfs 
Inliibitpurs  mancnt  do  la  moeUe  errvico-dorsalc,  par  la  voie  dus  ntciups  tnU~ 
ricarea.  C'est  là  un  nouvel  exemple  faisant  si'i'io  avec  tous  Ifs  pnicijdonta. 
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DE    LA    MESURE   DES  COMBUSTIONS   RESPIRATOIRES 

CHEZ   LBS  OISEAUX 
Par  M.  CHARLES    RICItCT 

[Travail  du  laboratoire  de  pLyBiologie  d*  la  Facnllé  de  médecine  de  Paris.) 


SI'  —  Expépl«seea  p«rsaBu«Iles. 

Les  expériences  dont  je  vais  donner  ici  les  résultats  numé- 
riques -ont  été  faites  d'après  la  méthode  mentionnée  précé- 
demment *. 

Les  animaux  en  expérience  étaient  placés  sous  une  cloche 
où  circulait  un  courant  d'air.  Ils  étaient  en  état  de  digestion, 
n'ayant  subi  ni  mutilation  ni  intoxication. 

Nous  donnons  plutôt  la  quantité  de  CO'  produite  que  la 
quantité  de  0'  absorbée,  la  mesure  de  l'oxygène  par  notre 
méthode  étant  plus  sujette  à  erreur  que  la  mesure  de  CO*. 

Voici  le  tableau  présentant  l'ensemble  do  nos  recherches  : 

Poids  par  kiJogr.  Qu allant 

Ktpèce' animale.         d'ua  oniiDal.      M  p>r  beure.    rospiraioirv.  Date. 

Oie 3.430  1*,'292  0,88  16  mai  1890 

U  m«me 3,4âO  1,356  0,90  30  mai    1890 

1^  inâ.ne 3,250  1,288              -  25  avril  1890 

La  mémo S,070  1 ,  130              •  29  mare  1890 

U  même 2,900  1 ,314  0.74  15  jaiiv.  1890 

La  même 2,900  1,615  0,13  13janv.l890 

'  Vof.  Hanriol  el  Ch.  Rictiel.  Comptes  rendus  de  FAe.  dex  sciences,  I.  CTV.  . 
p.  49t,  renier  I8ti7,  et  Ch.  Hîcbcl.  Arcb.  de  physiol.  VSM,  n*  1,  p.  17. 
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Oie 2,880 

La  mèrne 2,100 

La  même 3,550 

La  môme ■.  2,850 

La  môme 2,180 

La  môme â,180 

Dindon 2.880 

Le  môme 2,880 

Le  même 2,820 

Le  môme 2,350 

Lo  môme 2,300 

Le  môme 2,250 

(Malade,  meurt  quelques  jou 

2  Poules I,8i0 

Les  mômes 1,800 

Les  mômes ],500 

1^8  mômes 1 ,600 

Les  mômes 1,500 

Les  mâmes 1 ,500 

I^s  mômes 1,500 

Les  mômes 1,480 

Les  mômce 1,460 

2  Cnnards 1,800 

Les  mômes 1,740 

Les  mômes 1,140 

Les  mômes 1 ,  725 

Les  mêmes 1,700 

4  Pigeons 385 

Les  mômes 335 

Les  mêrneâ S18 

Les  mômes 320 

Les  mômes 300 

I^es  mômes 300 

Les  mêmes 300 

2  Pigeons 360 

4  Pigeons..; 325 

Les  mêmes 325 

Los  mômes 325 

23  Chardonnerets ...  iO 

17  Chardonnerets ...  20 

8  Chardonnerets ...  22 


1,593 

0,77 

lOjanv 

1890 

1,627 

0.93 

21  dcc. 

1889 

0,601 

0.87 

14  déc. 

1889 

1,385 

0,83 

3  déc. 

1889 

0,786 

0.78 

2  déc 

1889 

1,159 

0,63 

i  déc 

1889 

1,221 

0.80 

27  déc 

1889 

1,351 

0.68 

28  àéc 

1889 

1,132 

0,69 

6  janv 

1890 

l,6:.3 

0,65 

18jiinv 

1890 

1,509 

0.73 

21 jan^ 

1890 

2,369 
1.839 

0,59 

5  fév. 

189U 

0,91 

6  fév. 

1890 

1,651 

0,93 

8  fév. 

1890 

i,ei8 

0,75 

12  déc. 

1889 

2,183 

23  nov 

1889 

1,790 

26  nov 

1889 

1,232 

25  nov 

1889 

1,331 

0.66 

29  nov 

1889 

1,811 

0.70 

6  déc. 

1889 

2.372 

0,97 

7  déc. 

1889 

2,047 

0,78 

1"  fév. 

18P0 

1.439 

0,72 

3janv 

1890 

1,308 

0,77 

4  janv 

1890 

2,791 

0,80 

16  janv 

1890 

1,197 

0,63 

30  déû. 

1889 

2.378 

0,69 

£6  Janv 

1690 

1,796 

0,74 

23  janv 

1890 

2,893 

0,81 

10  janv 

1890 

3,137 

0.70 

9  janv 

1890 

1,681 

0.77 

15  déc 

1889 

4.377 

1 

18  déc 

1889 

3,374 

0,80 

20  déc. 

1889 

3,829 

0.93 

18  nov 

1889 

4,302 

0,88 

9  déc 

1889 

2.765 

0.76 

10  déc 

1889 

2,637 

11  déc 

1889 

11,804 

0,68 

23  déc 

1889 

11,982 

0,74 

21  déc 

1889 

14,561 

29  déc 

1889 
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Ce  sont  ces  expériences  qu'il  s'agit  d'interpréter  et  de 
grouper. 

Remarquons  d'abord  que,  si  les  mesures  se  rapportent 
toutes  à  la  même  durée  de  temps,  c'est-à-dire  à  une  heure, 
toutes  n'ont  pas  été  prises  pendant  le  même  temps.  Il  faut 
donc  leur  donner  à  chacune  ime  valeur  proportionnelle  h 
leur  durée.  Une  expérience  faite  pendant  cinq  heures  est  plus 
importante  qu'une  expérience  faite  pendant  une  heure  et 
demie.  Pour  la  moyenne  générale,  il  suffira  donc  de  faire  !a 
numération  totale  des  heures  et  la  totalisation  des  volumes  de 
CO'  produit  pendant  ces  mêmes  heures. 

Nous  aurons  alors  les  résultats  suivants  ; 

CO'  par  kilogr. 

Oie  <)e2kB,97â  (12  exp.),  31  heures 1,490 

Dindon  de  2^1,650  (û  exp.),-  18  heu  ru  n 1,319' 

Foules  de  li'i'.SfO  (12  exp.),  8  heures 1,6S5 

Poules  de  1I'ï,500  (1  exp.),  23  heures 1,"55 

Canards  de  1*8,140  (5  exp.),  U  heures 2,270 

Pigeons  de  325  grammes  (11  exp.),  3t  heure».  3,360 

Chardonnerets  de  2ir',5  (3  exp.),  1  heures...  12,582 

Avant  de  grouper  autrement  ces  chilTres,  je  liens  à  faire 
remarquer  la  différence  qui  existe  entre  l'oie  et  la  dinde  d'une 
part, et  d'autre  part  entre  les  canards  et  les  poules.  Les  palmi- 
pèdes lamellirostres  vivant  dans  l'eau,  et  se  refroidissant  plus 
que  les  gallinacés,  ont  besoin  d'une  nourriture  plus  abondante  : 
aussi  leurs  combustions  respiratoires  sont-elles  plus  actives. 
L'excédent  des  combustions  de  l'oie  sur  celles  du  dindon  est 
de  12  0/0;  l'excédent  des  combustions  du  canard  sur  celles 
d'une  poule  de  même  poids  est  de  24  0/0  : 

En  étudiant  le  quotient  respiratoire,  nous  trouvons  les  chif- 
fres suivants  (moyenne)  : 

Oie 0,80 

Dindon 0,11 

Poules 0,83 

Canards 0,14 

Pigeont 0,T9 

Chardonaerelp 0,71 

'  U  dernière  expérience,  ftilte  iur  Tanimal  très  malade  et  presque  taouraot, 
n'en  pu  niable  et  n'eat,  par  conséquent,  pas  introduite  dans  la  moyenne. 


by  Google 


486  oHARUxe  hichët. 

La  moyenne  généeale  est  0,775,  chiffre  qui  diffère  peu 
(lu  quotient  respiratoire  dos  chiens,  que  nous  avons  Irouvo 
égal  à  0,7i8  {0,745,  d'après  Hegnaultet  Reisel). 

Dans  les  expérienoes  de  RegnauU  et  Reiset,  et  -dans  -ceffles 
de  M.  Heiset,  le  quotient  respiratoire  pour  \es  oiseaux  a  été 
deiO,7d3;  ctûflre  qui  conoerde  aseee  bien  avec  notre  chifFre 
de  0,775. 

En  prenant  la  raoyenne,  on  arrive  au  chiffre  de  '0,78,  qui 
représentera  le  quotient  respiratoire  des  oiseaux,  alors  que  le 
ohilTre  deO,75  ust  le  quotient  respiratoire  des  ohiens  ;  'le  quo- 
tient respiratoire  des  herbivores  (  lapins  et  cobayes)  étant  no- 
tablement plus  élevé. 

Si  nous  groupons  les  chiffres  précédents  de  manière  à  mettre 
dans  la  même  moyenne  les  oiseaux  ayaul  un  poids  sensible- 
ment analogue,  nous  trouvons  : 


Oie  «t  dinde  de  3^,850  (14  exp.),  &3  he«fM 1 ,431 

Poules  et  canarde  de  l)'^,e8Q  (14  eicp.),  45  hettres 1 ,899 

Pigeons  de  325  gramme»  (11  exp.),  31  heures 3,360 

Chardonnerets  de  âl  grammes  (3  eip.),  1  heures là, 583 

Nous  allons  m^rnteDftnt  comparer^ee  résultats âceu'x  ffu'onl 
obtenus  les  physiologistes  qui  se  sont  occupés  des  comburtioBs 
respiratoires  des  oiseaux. 


Les  travaux  auxquels  jeme  référerai  Bontceux  de  'RegnauU 
et  Reiset  *,  de  Reiset  ',  de  Boussingault  ^  de  Letellier  *,  tic 
Corin  et  Van  Beneden  '. 

Ce  sont  en  effet,  à  ma  connaissance,  les  seules  expériences 
qui  soient  suffisantes  en  nombre  et  en  durée  pour  permettre 
des  conclusions  ^générales. 

'  Aon.  do  Chimie  ,et  de  Physique,  1849,  t,  XXV^,  ji.  399. 

■  Ibid.,  1863,  t.  LXIX,  p.  1Î9. 

■  Ibid.,  I8i4.  (3)  l.  XI,  p.  tu. 

'  XbW^  1845  {:!),  L  XUl.  f>.  478. 

■  JOm- tla  JaL.  jitilJlige.  tiaag,  Li,f.MÛ. 
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M.  Reiset  a  trouvé  pour  les  oies  pesant  IS"*,!  pendant 
25  heures  :  0^,649,  et  pour  deux  dindons  pesant  i'à''^^jO, 
pendant  J8  heures  ;  0',791. 

C'est,  par  conséquent,  en  moyenne,  pour  oies  et  dindes  de 
5",100,  (>",696  de  CO*. 

Pour  des  poules  cl  des  canards  de  poids  assez  variable 
(maximum  2,020;  minimum  889;  moyenne  1 ,358 gr.) Regnault 
cl  Reiset  oui  trouvé  1,502  de  GO'.  —  Nous  croyons  devoir 
éliminer  de  leurs  expériences  les  expériences  LI,  LIV,  LIX 
et  LXII,  où  les  animaux  étaient  en  étal  de  jeûne. 

Si  l'on  fait  alors  la  moyenne  des  dix-huit  expériences  de 
RegnauU  el  Reiset  aveo  mes  quinze  expériences,  on  trouve 
pour  les  poules  el  les  canards  d'un  .poids  de  i  ,-182  grammes 
(moyenne),   une  production  de  CO^,  égale  en  moyenne  à 

Dans  dix  expériences  sur  des  pigeons  pesant  do  232  à 
380  grammes  (en  moyenne  310  gr.^  MM.  Corin  et  Van 
Beneden  ont  trouvé  une  production  de  t^,i^&. 

Ce  cTiifTre  concorde  tout  à  fait  avec  celui  que  j'ai  trouvé 

pour  des  pigeons  de  poids  sensiblement  égal  (3"',3G0).  On  ne 

peut  guère  espérer  de  chiffres  plus  voisins  par  des  méthodes 

très  différentes.  Alors  la  moyenne  générale  donne  pour  les 

■  pigeons  de  318  grammes  une  production  de  3",298  de  CO^. 

Sur  de.s  tourterelles  et  des*  CPécerelles  de  1^8  grammes 
(moyenne  de  onze  expériences)  LetcUier  a  trouvé  4*',543. 

Ce  chiffre  concorde  absolument  avec  le  chiffre  obtenu  par 
Boussingauli  dans  onze  expérienceR  faites  sur  3  tourterelles 
de  167  grammes;  chiffre  qui  est  de  4*',591. 

La  moyenne  de  ces  vingt-deux  expériences  est  de  4^,577 . 

Dans  dix-neuf  expériences  faites  sur  des  petits  oiseaux  pe- 
sant 21«',5  en  jnoyenne,  avec  un  maximum  de  50  grammes 
eluB  minimum  de  15,5,  >Lateliiar  a  trouvé  iS^.i'&i. 

Ce  chiffre  concorde  avec  celui  de  mes  trois  expériences 
faites  sur  des  cbardonaereis  |)esaut  ,20^'^  âo  jnoy,eaite  et^o- 
duisantl2»',5aSdc€0». 
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En  faisant  la  moyenne  de  ces  deux  séries  d'expériences. 
nous  avons  '  pour  des  oiseaux  de  21  ^''jS;  ISi^iOSS. 

Ajoutons  à  ces  chiffres  cinq  expériences  de  RegnauU  el 
Reisot  portant  sur  verdiers  et  moineaux,  pesant  'i3",6 
(moyenne)  et  ayant  produit  1 1^',869  do  C0^ 

Le  total  sera  pour  des  oiseaux  posant  21^,8  une  pi"*)- 
duction  de  CO'  égale  à  13*^,8*10. 

L'ensemble  sera  représenté  par  le  tableau  suivant  : 

d>ip4riencel.  ESptcei.  Poîdi.        et  par  heure. 

2  Oios,  dindes b*lOO  o'cOG 

16  Oies,  dindes '. .  S.SSO  1,431 

33  Poules,  canards l,4t<i  t,68â 

21  Pigeons 318  3,398 

%l  Tuuiterclles,  (irécei-elleis.  168  4,507 
37  Moineaux,    vcidiers,   se- 
rins, chardonneret^,...  21,8  13,880 


g  ni.  —  Bes  6e*rf>  d«  la  ■ioj'bobc. 

Quelles  que  soient  les  précautions  prises  j;our  avoir  des 
chiffres  concordants,  on  constate  toujours  des  écarts  consiih^ 
râbles  entre  les  chiffres. 

J'ai  cité  antérieurement,  à  propos  des  mensurations  de  CO- 
failes  sur  les  chiens  (normaux),  les  chiffres  extrêmes  de 
O',i00  (Senalor)  et  5^%830  (Bauer  et  Bcck). 

Avec  les  oiseaux,  il  y  a  aussi  des  différences  notables,  par- 
fois sur  le  même  animal.  Ainsi  la  même  oie  m'a  donné  une 
fois  i^',627,  et  une  autre  fois  O^'iGOI,  soit  un  rapport  de  1  à  3. 
Les  mêmes  poules  m'ont  donné  une  fois  2^,372,  et  une  autre 
fois  1*',232,  soit  un  rapport  de  1  à  2.  Les  canards  ont  donné 
une  fois  2*'',791  et  une  autre  fois  1",308,  soit  un  rapport  de  1 

'  Pour  ftlire  une  mofenne  êquilable,  il  ne  euftll  pas  de  lotaliMr  les  chiffre» 
doH  dÎTera  observa leura,  il  Taul  leoir  compte  du  nombre  dos  tipirieDCM.  Aia~'i 
le  chiffra  de  Letelller  aura  un  coefDcienl  de  19,  tandis  que  mon  chilTre  n'auri 
qu'UD  eoerOcienl  de  3;  celui  de  Regnaull  et  Reisct  un  cosracieDl  de  S,  Assu* 
riment  e'oat  une  nélhode  qui  parait  simple  et  juste.  Elle  a  pourtant  quelgnea 
inconvénients  eur  lesquels,  i&Kvi'ialjd  causa.  Je  ne  puis  Ineiiier. 
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à  2.  Pour  les  pigeons,  l'écarl  maximum  a  été  de  4*^3^^  à 
l'aies!,  soit  un  rapport  de  1  à  2,5. 

Ces  mêmes  écarts  se  retrouvent  dans  les  chiffres  des  autres 
observateurs,  et  même  parfois  ils  sont  plus  accentués.  Ainsi 
dans  les  expériences  de  MM.  Corin  et  Van  Beneden,  je  note 
un  maximum  de  6*^,Û3â  et  un  minimum  de  1b',702,  soit  un 
rapportdelà3.5.  Dans  les  expériences  de  Regiiault  et  Reiset, 
ie  maximum  a  été  de  2'',269  et  le  minimum  de  l*^,122,soitua 
rapport  de  1  à  2. 

Dans  les  expériences  de  Letellier  et  de  Boussingault  les 
écarts  sont  moindres.  Pour  les  expériences  sur  des  petits 
oiseaux  del5»',5  à26  grammes,  le  maximum  a  été  de  IT^.dlQ 
et  le  minimum  de  10'',999.  Pour  des  tourterelles  et  crécerelles 
de  168  grammes,  le  maximum  a  été  de  4^%974  et  le  minimum 

de  a^.sas. 

Ces  écarts  ne  sont  certes  pas  attribuables  aux  méthodes, 
mais  seulement  aux  difTérences  dans  l'état  de  l'animal,  ali- 
laenlation  variée,  repos  ou  agitation,  température  extérieure, 
toutes  causes  qui  modifient  énormément  les  conditions  respi- 
ratoires. 
I  IV.  -  Bapparta  des  e 


#■  eorp*. 

Les  procédés  employés  pour  mesurer  directement  la  sur- 
face du  corps  des  animaux  sont  évidemment  très  imparfaits. 
Je  cherche  en  ce  moment  à  en  trouver  un  qui  soil  d'un  emploi 
facile.  Provisoirement  je  mécontenterai  d'adopterune  formule 
ihéorique  simple,  c'est  la  racine  cubique  du  carré  du  volume. 
Soit  P  le  poids  de  l'animal,  son  volume  pourra  être  évalué 
par  son  poids,  en  supposant  la  densité  moyenne  du  corps  très 
léger  des  oiseaux  (munis  de  sacs  aériens  et  de  poches  pneu- 
matiques) égale  à  0,8,  sera 

0,8. P; 
et  la  surface  sera 

K    ^pixo.8. 

K  est  une  constante,  variable  sans  doute  avec  chaque 
animal ,  non  déterminée   pour  l'oiseau  ;  mais  qui ,  d'après 

AfICH.  DB  MITB.,  B*  iéniE.  —  II.  31  . 


by  Google 


400  CHARLSS  RIGUBI. 

MM.  Mech  et  Rùbner,  oscillant  chez  les  mammifères  entre 
11  et  13,  sera,  assez  arbitrairement,  évaluée  ici  à  12  pour 
l'oiseau. 

Cela  étant  posé,  les  surfaces  des  oiseaux  pesant  5**, 100, 
2*f,850,  etc.,  seront: 

Poldi  SurEtce 

del  ea 

bIhuii.  etnilBèirei  urrts. 

B,'Ï00    3,300 

t,850    2,076 

1,48S    1,452 

318    l,lâl 

168    0,732 

2i,8 0,087 

Si  alors  nous  calculons  la  quantité  Je  CO'  fixée  par  les  ani- 
maux divers  observés  ici,  en  la  rapportant  à  un  centimètre 
carré  de  surface,  nous  trouvons  sinon  une  parfaite  identité,  au 
moins  une  grande  ressemblance  dans  les  chiffres. 

|>tiida  CO*  p«r  anUé  de  fiirftM. 

'tttax.  CO*  pir  kilogr.    1000  ccotim^irei  euiti. 

'lOO    0^696  A'07 


318 3,296  0.93 

i68 4,567  1,04 

21,8 12,860  3,22 

En  rapportant  la  production  de  CO'  aux  surfaces,  entre  les 
oiseaux  de  taille  différentes,  les  divergences  sont  dans  la  pro- 
portion do  i  à  3,  tandis  que,  si  l'on  rapporte  le  CO^  produit 
aux  poids,  les  divergences  sont  de  1  à  18. 

Il  est  à  remarquer  que  les  petits  oiseaux  mis  dans  l'appa- 
reil sont  dans  un  étal  d'agitation  perpétuelle,  voltigeant  de 
place  en  place,  tandis  que  les  gros  oiseaux  sont  à  peu  près 
immobiles.  C'est  là  une  différence  essentielle.  On  ne  peut 
guère  comparer  un  oiseau  comme  un  pigeon  qui  ne  bouge 
pas,  à  un  chardonneret  qui  ne  cesse  pas  de  s'agiler.  En  lais- 
sant donc  de  côlé  les  chiffres  relatifs  aux  pelils  oiseaux,  on 
voit  que  la  moyenne  du  CO'  par  1,000  centimètres  carrés 
de  surface  est  voisine  de  1«',30,  avec  un  écart  de  1  à  2. 
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Il  est  intéressant  de  comparer  ce  chiffre  à  celui  qu'ont 
donné  les  chiens,  qui  est  de  5*', 70  pour  la  même  surface, 
par  conséquent  bien  plus  élevé.  Mais  les  chiens  ont  un 
pelage  très  imparfait  qui  les  protège  contre  la  radiation  exté- 
rieure beaucoup  moins  que  l'excellent  plumage  dos  oiseaux, 
le  plus  parfait  assurément  de  tous  les  téguments,  comme  pro- 
tecteur contre  le  froid. 

A  la  vérité,  ces  chiffres  sont  quelque  peu  factices,  car  la 
mesure  de  la  surface  par  une  formule  applicable  à  tous  les 
animaux  esl  singulièrement  défectueuse,  de  sorte  qu'il  fau- 
drait avoir  la  formule  spéciale  aux  oies,  canards,  poules, 
pigeons,  pour  conclure  en  toute  rigueur.  On  peut  regarder 
comme  oertnin,  qu'à  poids  égal,  une  oie,  un  canard,  un  poulet 
et  une  cigogne  n'ont  pas  la  môme  surface. 

Mais,  malgré  cette  grave  lacune,  il  n'en  esl  pas  moins 
prouvé,  ou  tout  au  moins  rendu  très  vraisemblable,  que  les 
quantités  de  GO'  produites  sont  proporlioaneUes  non  au 
/(oïds  du  corps,  mais  à  f  étendue  de  la  surface  légamentaire. 

Cette  loi,  démontrée  précédemment  pour  les  chiens  de  tailles 
différentes,  parait  vraie  aussi  pour  les  oiseaux  de  tailles  et 
d'espèces  différentes. 

S  V.  —   GoncliuloBa  relatives    mm  IravaU    mvscnlaijre  d«  l'olse«n 
dana  la  t*!. 

La  connaissance  exacte  des  combustions  respiratoires  de 
l'oiseau  n'est  pas  seulement  intéressante  pour  la  physiologie 
générale  et  la  physiologie  comparée.  Elle  comporte  une  appli- 
cation immédiate  à  l'étude  du  vol  de  l'oiseau. 

Il  est  d'abord  cerlain  que  l'oiseau  —  et  tout  ce  que  nous 
allons  dire  de  l'oiseau  s'appliquera  au  pigeon  do  320  grammes 
—  peut  voler  pendant  plusieurs  heures  sans  se  fatiguer.  Un 
pigeon  peut  fournir  une  course  de  deux  heures,  à  raison  de 
80  kilomètres  par  heure,  sans  se  reposer.  Par  conséquent 
l'effort  qu'il  fait  esl  médiocre,  et  les  contractions  musculaires 
qu'il  fournit  ne  l'épuisenl  pas. 

Supposons  toutefois  ([u'il  s'agisse  d'un  travail  musculaire 
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énergique,  et  comparons  la  production  de  CO'  dans  le  cas  de 
repos  et  dans  le  cas  de  mouvement. 

Nous  venons  de  voir  que,  dans  le  repos,  celle  production 
est,  pour  un  pigeon  de  320  grammes,  ^le  à  3" ,298  par 
kilogramme,  ou  en  chiffres  ronds  à  3",300. 

Voyons  la  production  de  CO*  pendant  le  mouvement. 

Des  expériences  que  j'ai  faites  avec  M.  Hanriot  sur  le 
chien  '  nous  ont  appris  que,  par  le  fait  d'un  travail  muscu- 
laire intense,  la  production  de  CO'  croissait  de  1  à  4.  C'est  le 
cas  du  tétanos  électrique,  où  tous  les  muscles  du  chien  sont 
violemment  excités.  Cet  accroissement  de  1  à  4  a  été  retrouvé 
1res  rigoureusement  par  M.  Grandis'  qui,  faisant  travailler 
des  chiens  dans  une  roue,  mesurait  leurs  échanges  respira- 
toires pendant  ce  dur  travail.  Il  a  trouvé,  par  kilogramme  et 
par  heure,  CH",883  de  CO'  pendant  le  repos,  et  3^,350  pen- 
dant l'activité  musculaire  ;  soit  la  proportion  de  1  pendant  le 
repos  et  4  par  le  travail  musculaire  '. 

Or,  chez  les  chiens  qui  travaillent  ainsi,  il  y  a  certainement 
un  travail  musculaire  hien  plus  énergique  que  dans  le  cas  du 
vol  de  l'oiseau  qui,  presque  sans  se  fatiguer,  peut  parcourir 
de  longues  distances  pendant  plusieurs  heures.  Nous  aurons 
donc,  en  quadruplant  le  chiffre  du  repos,  un  chiffre  maxiscc» 
pour  représenter  la  production  de  CO'  pendant  le  vol.  Ce 
chiffre  maximum  sera  (pour  un  kilogramme  de  pigeon  par 
heure):  3",300X-*  soit  13",2. 

Ce  chiffre  de  13",2  est  donc  le  maximum  du  travail  chi- 
mique effectué  par  l'oiseau  et  évalué  en  carbone  brûlé. 

Or,  le  rapport  de  l'énergie  chimique  avec  le  travail  méca- 
nique est  de  8  à  1  :  autrement  dit,  sur  8  calories  dégagées  pur 

'  Comptes  readas  de  la  Soc.  de  Biol.  SS  janviar  1688,  p.  75. 
■  Arcb.  ittl.  dt  Biologie,  1889.  t.  XK,  p.  341. 

*  Dans  d'intéresMnles  GxfMirieiir.es,  M.  Siuilh  (Journal  de  la  Phyaiologi'< 
1800,  t.  m,  p.  514]  a  mesura  le  volumo  d'air  introduit  dans  Is  poumon  cbci 
l'homme  (veatilatioD)  pendant  ie  repos  et  le  travail.  Soit  1,  ce  volume  d'air 
pendant  le  rcpns  complpl  [individu  couché)  :  ce  volume  est  de  2,  pendanl  aat 
promenade  à  rnisun  do  !  ki1omèlr«s  à  l'heure;  el  de  4,  quand  on  bit  5  kilD- 
mètrea  en  porlanl  30  kilograrames.  La  ventilaliou  s'éK-ve  à  7,  quand  on  court 
ù  raison  de  \i  kilomilres  à  rbeure;  mais  on  ne  peut  pas  conduro  rigoureu- 
setneot  de  la  ventilation  à  la  production  ût  CO'. 
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une  combinaison  chimique,  l'organisme  vivant  n'en  peut  con- 
sacrer qu'une  seule  à  un  effet  mécanique;  7  calories  étant 
destinées  à  échauffer  le  corps  ^ 

Cela  posé,  comme  nous  savons  par  les  recherches  calori- 
métriques précises  des  chimistes  que  1  gramme  de  CO*, 
produit  par  la  combustion  d'un  hydrate  de  carbone,  répond  à 
2,575  calories,  nous  pouvons  calculer  le  nombre  de  calories 
totales  produites  par  le  pigeon  qui  vole.  Ce  sera  33.99  calories, 
ou  en  chifTres  ronds  34  calories. 

La  huitième  partie  de  ces  calories,  celle  qui  sert  au  travail 
mécanique,  sera  4"" ,25  :  c'est-à-dire  que  le  pigeon  de  1  kilo- 
gramme fera  en  1  heure  1 ,806  kilogrammètres,  soit  en  chiffres 
ronds  1 ,800  kilogrammètres. 

Si  alors,  faisant  les  hypothèses  les  plus  défavorables,  nous 
admettons  que  le  rendement  de  la  machine  animale  est  de 
1/4  au  lieu  d'être  de  1/8,  nous  aurons  une  production-maxi- 
mum de  3,600  kilogrammètres  par  heure. 

Ces  calculs  s'appliquent  à  un  pigeon  de  1  kilogramme; 
mais,  de  fait,  il  s'agit  de  pigeons  pesant  3^0  grammes,  ou 
333  grammes,  de  sorte  que  nous  aurons  pour  un  pigeon 
moyen  de  333  grammes  un  travail  par  heure  de  600.  kilo- 
grammètres; avec  un  maximum  de  1,200  kilogrammètres. 

Ce  sont  là  encore  des  maxima  ;  car  nous  avons  supposé  que, 
par  le  fait  du  vol,  l'oiseau  quadruplait  ses  combustions,  tandis 
c[u'il  est  plus  vraisemblable  qu'il  les  double,  au  lieu  de  les 
quadrupler.  Nous  avons  donc  les  deux  écarts  suivants  entre 
le  travail  que  nous  considérons  comme  probable,  et  le  travail 
qui  n'est  certes  pas  dépassé,  étant  tout  à  fait  maximum. 


Travail  probable, 

par  heurs 

300  kUogrammèlras 

Travail  maiimum, 



1200              — 

Travail  probable. 

par  secoDde. 

0,088             — 

Travail  maximum, 

— 

0,338             — 

Autrement  dit,  le  maximum  du  travail  que  pourra  dérelop- 

'  Hambiot  et  Cb.  Ricue-r.  Comptes  reorfuf  de  fActdéioie  des  aeieaces. 
i  joillet  18S7,  I.  CV,  p.  77.  Pour  d'autres  autears  le  reodcment  de  la  machme 
animale  est  d'un  sepliAne;  pour  d'culras  d'ua  cînqaièine. 


by  Google 


CHtRLIB  aiOUBT. 


per  an  oiseau  d'une  manière  durable  sera  délever  son 
poids  de  i  mètre  par  seconde. 

Il  n'en  sera  ainsi  que  dans  les  cas  (très  rares)  où  l'oiseau 
ne  s'aide  pas  du  vent,  et  où  il  s'élève  en  ligne  verticale.  S'il 
vde  horizontalement,  il  ne  dépense  probablement  qu'une 
force  moyenne  de  0^^,08  par  seconde. 

En  appliquant  ces  données  à  la  théorie  du  vol,  on  voit 
qu'une  machine  volante,  telle  que  l'oisenu,  peut  se  soutenir 
dans  l'air  avec  un  travail  de  O'^k.OS  pour  330  grammes  de 
poids,  et  ce  chiffre  même  est  probablement  encore  trop  élevé. 
Autrement  dit  encore,  en  multipliant  les  chiffres  par  900; 
une  machine  de  300  kilogrammes,  à  supposer  qu'elle  soit  aussi 
parfaite  que  l'oiseau  et  que  les  grands  et  petits  moteurs  soient 
soumis  aux  mêmes  lois,  n'aurait  besoin  pour  se  soutenir 
dans  l'air  que  d'un  cheval  vapeur. 

En  outre,  il  est  évident  que  celte  proposition  ne  peut 
être  vraie  pour  une  durée  do  quelques  secondes.  îl  peut  y 
avoir  un  coup  de  coHier  qui  ne  dure  pas  longtemps,  mais  qui 
épuise  l'oiseau  :  et  pendant  quelques  secondes  le  pigeon 
pourra  sans  doute  fournir  énormément  plus  de  travail,  de 
manière  que  le  rapport  de  i  à  4  soit  très  largement  dépassé. 
Ce  que  nous  appelons  travail  maximum  est  applicable  à  une 
durée  de  quelques  minutes  et  non  de  quelques  secondes, 
pendant  lesquelles  le  travail  peut  être  bien  plus  énei^que. 

Assurément  ces  calculs  sont  hypothétiques  ;  mais  il  nous 
a  paru  intéressant  de  calculer  le  travail  développé  par  l'oiseau 
dans  le  vol,  en  nous  fondant  non  sur  la  résistance  de  l'air  et 
la  vitesse  du  mouvement,  fonctions  étudiées  par  les  mathé- 
maticiens et  quelque  peu  problématiques  encore,  mais  sur  une 
connaissance  exacte  des  combustions  respiratoires  de  l'oiseau. 

On  peut  d'ailleurs  calculer  le  travail  chimique  et  le  travail 
mécanique  dégagés  par  l'oiseau  en  prenant  pour  base  des 
calculs,  non  plus  la  quantité  de  GO'  dégagé,  mais  le  nombre 
des  calories  dégagées. 

Or  on  sait  que  les  pigeons  de  300  grammes  produisent 
à  l'étal  nonoaL  3,150  calories  '. 

'  Ch.  Bichbt,  Areb.  de  Pbfaiol.,  3"  e«rie,  t.  VE,  p.  3M. 
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En  prenant  les  maxima,  c'est-à-dire  en  supposant  le  tra- 
vail mécanique  égal  à  un  quart  de  la  chaleur  dégagée,  et  en 
admettant  que,  dans  le  vol,  le  pigeon  développe  4  fois  plus 
(ie  chaleur  que  par  le  repos;  ce  chiffre  de  3,150  ne  se  mo- 
difie pas,  et  on  voit  qu'alors  il  représente  le  nombre  maximum 
de  calories  servant  au  travail  mécanique.  Mais  le  chiffre 
probable  sera,  selon  toute  vraisemblance,  quatre  fois  plus 
faible,  c'esl-à-dire  0,7875.  En  rapportant  ces  chiffres  de  tra- 
vail par  heure,  au  travail  par  seconde,  on  obtient  facilement 
O'f^jOOa  (chiffre  probable)  ;etO^*",368(chiffre  maximum),  deux 
chiffres  concordant  très  bien  avec  les  deux  précédents,  0,083 
(chiffre  probable),  et  0,333  (chiffre  maximum),  résultant  de 
l'étude  des  combustions  respiratoires, 

Enfaisant  la  moyenne  des  chiffres  obtenus  par  les  deux 
méthodes,  on  trouve  que  le  travail  probable  est  en  chiffres 
ronds  de  0''*",087,  et  le  travail  maximum  de  0**",340  (pour 
les  pigeons  de  330  grammes). 

Cette  concordance  pouvait  être  prévue  ;  car  le  travail  mus- 
culaire est  dû  presque  exclusivement  à  la  combustion  du 
carbone  des  hydrates  de  carbone  et  non  à  celle  des  graisses 
el  des  albumines. 

Autrement  dit,  le  travail  dépensé  par  un  pigeon  pendant 
le  vol  est  probablement  le  quart  de  son  poids-mètre  par 
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L'INTENSITÉ    COMPARATIVE    DES    SONS 

D'APRÏS  leur  TONALITlt 


Par  le  D*  A,  CHANPCIITIKII 


Dans  le  dernier  numéro  des  Archives  de  Physiologie, 
ayant  à  m'occuper  de  certains  rapports  entre  l'ouïe  et  la  \'ue, 
j'ai  été  amené  à  dire  un  mot  des  expériences  que  J'avais  insti- 
tuées pour  savoir  si  l'intensité  apparente  des  sons  dépendait 
de  leur  tonalité.  Ce  sont  ces  expériences,  remontant  déjà  à 
quelques  années,  que  je  voudrais  décrire  aujourd'hui. 

La  mesure  de  l'intensité  d'un  son  n'est  pas  chose  facile,  el, 
si  l'on  a  pu  étudier  ta  sensibilité  dilTérentielle  ou  mesurer  la 
plus  petite  différence  perceptible  entre  deux  sons  de  même 
tonalité,  je  ne  connais  pas  de  méthode  qui  permette  une  telle 
comparaison  entre  deux  notes  différentes.  Il  n'y  a  qu'un  moyen 
de  savoir  si  deux  sons  sont  plus  ou  moins  intenses  l'un  que 
l'autre  pour  l'opeille,  c'est  de  mesurer  leur  minimum  percep- 
tible, lequel  sera  d'autant  plus  faible  que  l'intensité  apparente 
sera  plus  élevée.  En  d'autres  termes,  étant  donnés  les  moyens 
de  renforcer  ou  d'affaiblir  dans  des  proportions  connues  un 
son  donné,  on  déterminera  quelle  est  la  valeur  la  plus  petite 
de  ce  son  compatible  avec  la  perception  auditive.  On  a  plu- 
sieurs moyens  d'agir  sur  la  vibration  communiquée  à  l'oreille, 
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soit,  par  exemple,  en  variant  son  amplitude,  soit  en  modifiant 
la  distance  de  la  source  sonore.  Nous  verrons  tout  à  l'heure 
lequel  de  ces  moyens  est  le  plus  approprié  au  but. 

La  question  que  nous  nous  posons  est  la  suivante  :  deux 
vibrations  sonores  étant  données,  de  hauteur  ou  de  tonalité 
différente,  mais  de  même  intensité  physique  ou  extérieure,  de 
même  force  vive,  sont-elles  perçues  également  bien  par  l'o- 
reitle,  ou,  au  contraire,  leur  perceptibilité  dépend-elle  de  leur 
tonalité,  c'est-à-dire  de  la  fréquence  vibratoire,  de  la  durée 
delà  vibration?  Dans  le  premier  cas,  deux  notes  quelconques 
de  même  intensité  extérieure,  doivent  avoir  le  même  minimum 
perceptible  ;  dans  le  second  cas,  le  minimum  perceptible  sera 
différent  pour  chacune  d'elles. 

Deux  problèmes  sont  donc  à  résoudre  :  1°  rendre  égale  ou 
tout  au  moins  mesurable  l'intensité  extérieure  des  deux  sons 
à  comparer;  2°  déterminer  ensuite  leur  minimum  perceptible. 

Ce  que  je  me  suis  proposé  tout  d'abord,  c'est  d'avoir  des 
vibrations  de  même  origine  et  de  même  amplitude  ;  à  ampli- 
tude égale,  on  sait  que  la  force  vive  est  inversement  propop- 
lionnelle  au  carré  de  la  durée  de  la  vibration,  ou,  si  l'on  veut, 
directement  proportionnelle  au  carré  de  la  fréquence  (nombre 
de  vibrations  par  seconde);  ainsi  l'octave  supérieure  d'une 
note  aurait,  à  amplitude  égale,  une  intensité  extérieure  quatre 
fois  plus  grande  que  cette  note  elle-même  (pour  une  source  de 
même  espèce).  On  [tourrait  chercher  à  diminuer  l'amplitude 
proportionnellement  au  nombre  de  vibrations,  car  la  force  vive 
étant  proportionnelle  au  carré  de  l'amplitude ,  on  établirait 
ainsi  une  compensation  entre  l'influence  de  l'amplitude  et  celle 
de  la  fréquence  vibratoire,  et  les  deux  vibrations  comparées 
seraient  rendues  physiquement,  égales  en  intensité.  Mais  ce 
serait  compliquer  à  l'excès  un  problème  déjà  difficile  en  lui- 
même,  et  il  suffit  de  pouvoir  comparer  la  force  vive  des  deux 
sons  en  expérience. 

Pour  produire  des  vibrations  de  même  amplitude,  j'ai  essayé 
divers  moyens.  Le  premier  auquel  j'ai  songé,  c'est  l'emploi 
des  diapasons  électriques  de  M.  Mercadier,  dont  il  semble  fa- 
cile de  régler  la  course  au  moyen  du  butoir  métallique  destiné 
à  établir  le  contact  et  que  l'on  peut  rapprocher  ou  éloigner  de 
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la  branche  correspondante.  Mais  il  est  très  difficile  de  faire 
rendre  à  ces  appareils  un  son  unique  ;  le  plus  souvent  leur 
note  propre  est  plus  ou  moins  marquée  par  un  bruit  assez  criard 
qui  l'accompagne  et  rend  l'expérience  à  peu  près  impossible  ; 
cela  est  regrettable,  car  la  constance  de  l'amplitude  pouvant 
être  ici  assurée,  on  avait  les  éléments  d'une  comparaison  facile 
des  forces  vives  des  deux  sons  à  étudier;  de  plus,  les  sons 
propres  des  diapasons  sont  simples  et  tout  à  fait  propres  à  ré- 
soudre le  problème  posé. 

J'ai  songé  tout  récemment  à  améliorer  cette  méthode  en 
supprimant  pour  l'oreille  les  bruits  accessoires  masquant  la 
note  donnée  par  ie  diapason.  On  peut  y  arriver,  quand  ces 
bruits  ne  sont  pas  trop  intenses,  en  plaçant  l'extrémité  vibrante 
du  diapason  devant  la  bouche  d'un  résonnateur  sphérique  de 
Helmholtz,  accordé  pour  la  note  donnée.  Cette  note  étant  ren- 
forcée à  l'exclusion  des  sons  accessoires  beaucoup  plus  aigus 
et  en  tout  cas  différents,  la  vibration  est  recueillie  à  l'autre 
extrémité  conique  du  résonnateur,  par  un  tuyau  en  caoutchouc 
plus  ou  moins  long,  dont  l'autre  extrémité  est  placée  vis-à-vis 
de  l'oreille;  la  distance  maxima  à  laquelle  on  peut  tenir  le 
tuyau  par  rapport  à  l'oreille,  tout  en  entendant  le  son,  donne 
les  éléments  de  la  détermination  du  minimum  perceptible. 

Cette  méthode  me  semble  devoir  donner  de  bons  résultats, 
à  condition  d'avoir  une  série  convenable  de  diapasons  élec- 
triques et  de  résonnateurs  accordés  avec  ces  diapasons.  C'est 
le  seul  obstacle  qui  m'ait  empêché  de  faire,  d'après  ces  indi- 
cations, des  expériences  suivies,  car  je  ne  dispose  pas  pour  le 
moment  du  matériel  nécessaire  pour  une  comparaison  un  peu 
étendue. 

Les  diapasons  ordinaires  n'ont  pas  l'inconvénient  de  four- 
nir des  biniits  accessoires,  mais  leur  vibration  décroît  très  ra- 
pidement en  amplitude,  et  on  ne  peut  la  maintenir  constante 
pendant  le  temps  nécessaire. 

Les  diapasons  électriques  à  mercure  de  Kœnig  pourraient 
sans  doute  être  utilisés  avec  avantage,  mais  je  crois  que  l'am- 
plitude ne  pourrait  pas  être  réglée  aussi  uniformément  que 
pour  les  diapasons  Mercadîer. 

J'ai  ensuite  essayé  d'employer  le  sonomètre,  en  réglant 
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l'amplitude  iDÏtiale  de  la  corde  vibrante  :  celle-ci  est  pincée 
toujours  au  milieu  de  sa  longueur;  un  butoir  en  bois  est  placé 
à  une  distance  donnée  et  invariable  aur  le  côté  de  la  corde  ; 
un  aide  la  déplace  avec  le  doigt  jusqu'à  être  appuyée  contre-  le 
butoir,  puis  il  lâche  le  doigt  et  la  corde  vibre,  partant  toujours 
du  même  écart  par  rapport  à  sa  position  d'équilibre,  et  ayant, 
par  suite,  au  début  de  sa  vibration,  la  môme  amplitude. 
Comme  il  est  facile  de  faire  produire  au  aonomètre  des  notes 
différentes  en  tendant  plus  ou  moins  la  corde,  la  comparaison 
peut  être  faite  dans  les  conditions  voulues.  Seulement,  l'ins- 
trument possède  une  caisse  de  résonnance  qui  augmente  no- 
lablement  l'intensité  du  son  de  la  corde  vibrante  et  qui,  chose 
capitale,  l'augmente  inégalement  pour  les  différents  sons  ;  on 
ne  peut  donc  plus  apprécier  la  force  vive  du  son.  D'ailleurs, 
j'ai  dû  renoncer  à  ce  procédé  à  cause  de  la  grande  distance  à 
laquelle  porte  le  son  produit,  et  de  l'impossibilité  d'éviter  les 
réflexions  sur  les  murs  et  les  objets  du  laboratoire. 

Une  autre  disposition  expérimentale  que  j'ai  imaginée  est 
la  suivante  :  une  soufflerie  à  pi*ession  constante  est  placée 
dans  une  salle  ;  des  tuyaux  de  même  embouchure  peuvent 
être  amenés  par  son  intermédiaire  et  par  conséquent  donner 
des  sons  d'intensité  extérieure  facilement  mesurable  ;  un  télé- 
phone peut  être  placé  au-dessus  de  chacun  de  ces  tuyaux  à 
à  une  distance  uniforme;  il  communique  avec  un  second  télé- 
phone placé  à  distance  dans  une  cabine  matelassée  spéciale. 
Ud  aide  se  charge  de  manœuvrer  la  soufllerie,  tandis  que 
l'observateur,  dans  la  cabine,  détermine  pour  chaque  tuyau 
la  distance  limite  à  laquelle  il  peut  placer  le  téléphone  par 
rapport  à  l'oreille  en  entendant  toujours  le  son.  Cette  dispo- 
sition serait  assez  satisfaisante  si  l'on  avait  la  certitude  que  le 
téléphone  transmet  avec  la  même  intensité  tous  les  sons  es- 
sayés; comme  la  preuve  n'est  pas  faite  ni  facile  à  foire,  j'ai 
abandonné  provisoirement  cette  méthode. 

En  On  de  compte,  ce  qui  m'a  te  mieux  réussi,  c'est  l'emploi 
d'une  petite  boite  et  musique  dont  le  clavier  sonore  est  formé 
de  tiges  vibrantes  à  extrémités  libres  rangées  en  ligne  droite; 
\is^-.vi3  de  ces  extrémitéset  parallèlement  à  cette  ligne  droite 
se  meut  uacyliadre  entraîné  par  un  mouvement  d'horlogerie; 
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ce  cylindre  porte  une  série  de  goupilles  égales  qui  déplacent 
à  un  moment  donné  une  ou  plusieurs  lames,  mais  toujours 
de  la  même  quantité;  l'amplitude  de  vibration  initiale  est  donc 
uniforme,  et  l'on  se  trouve  sensiblement  dans  les  conditions 
posées  au  début.  J'ai  choisi  de  préférence  les  airs  donnant  des 
attaques  aussi  bien  séparées  que  possible  et  j'y  suis  arrivé 
sans  trop  de  peine. 

Dans  d'autres  expériences,  pour  pouvoir  opérer  sur  des  notes 
absolument  isolées,  j'ai  fait  remplacer  te  cylindre  à  goupilles 
fixes  par  un  cylindre  uni  sur  lequel  pouvait  glisser  vis-à-vis  des 
lames  vibrantes  un  collier  muni  de  goupilles  équidistanles  et 
égales  ;  on  pouvait  donc  n'attaquer  qu'une  seule  noie  à  la  fois, 
el  une  note  quelconque;  on  pouvait  en  outre  faire  une  série 
d'attaques  successives. 

La  boite  était  dans  tous  les  cas  débarrassée  de  son  cou- 
vercle et  de  ses  parois  et  réduite  au  support  des  lames  et  du 
cylindre. 

La  source  sonore  étant  trouvée,  il  s'agissait  de  mesurer  com- 
parativement pour  plusieurs  notes  le  minimum  perceptible. 
Dans  ce  cas  je  n'avais  qu'un  moyen  de  le  déterminer,  ne  pou- 
vant modifier  l'amplitude  de  la  vibration  :  c'était  de  varier  la 
distance  du  corps  vibrant  à  l'oreille.  On  sait  que  l'intensité  de 
la  vibration  à  son  entrée  dans  l'oreille  est  en  raison  inverse  du 
carré  de  la  distance  du  corps  sonore.  Il  n'y  avait  donc  qu'à 
mesurer  cette  distance  à  la  limite  de  la  perception  pour 
pouvoir  en  tirer  la  perceptibilité  relative ,  ainsi  qu'on  l'in- 
diquera plus  loin.  Je  n'ai  pas  tenu  compte  de  la  distance 
de  l'emboucbure  de  l'oreille  externe  au  tympan,  le  conduit 
auditif  étant  sensiblement  uniforme  et  ne  modillanl  que 
d'une  façon  négligeable  l'intensité  de  la  vibration  qu'il 
transmet. 

La  détermination  de  la  distance  limite  de  la  perception 
auditive  est  chose  délicate  et  peut  être  troublée  par  un  grand 
nombre  de  conditions  diverses. 

En  premier  lieu  elle  doit  être  faite  en  l'absence  de  bruits 
étrangers,  ce  qui  n'est  pas  facile  à  réaliser  dans  les  grandes 
villes.  Le  mieux  serait  certainement  de  faire  l'expérience  la 
nuit,  en  pleine  campagne,  loin  de  murs,  de  haies,  d'arbres 
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pouvant  réfléchir  le  son,  et  autant  que  possible  sur  un  sol  peu 
élastique  et  bien  gazonné. 

En  ville  il  est  indispensable  de  se  placer  loio  du  bruit  de 
la  rue,  on  verra  pourquoi. 

En  outre  il  faut  éviter  absolument  tout  obstacle  réflé- 
chissant, tel  que  les  murs,  les  tables,  etc.  L'expérience  ne 
peut  donc  être  faite  dans  une  salle  ordinaire  de  laboratoire. 
J'ai  fait  construire  une  cabine  soigneusement  matelassée,  avec 
le  sol  pourvu  d'un  épais  paillasson.  Cette  cabine  donnait  sur 
une  cour,  et  cependant  le  bruit  de  la  rue  m'arrivait  parfois  à 
un  degré  suffisant  pour  troubler  les  déterminations.  Il  faut, 
tiien  entendu,  utiliser  les  moments  de  silence  relatif. 

11  est  bon  de  ne  comparer  que  deux  notes  à  ta  fois,  et  assez 
rapidement,  car  !a  sensibilité  auditive  varie  d'un  instant  à 
l'autre;  nous  verrons  ([u'il  se  fait  pour  ainsi  dire  une  adapta- 
tion de  l'oreille  au  bruit  moyen  ambiant,  plus  ou  moins  com- 
[larable  à  celle  de  l'œil  pour  la  lumière  ;  suivant  l'état  de  repos 
ou  d'excitation  préalable  de  l'oreille,  la  sensibilité  auditive 
varie  beaucoup,  et  il  faut  prendre  des  précautions  analogues 
à  celles  que  j'ai  maintes  fois  indiquées  à  propos  de  mes  re- 
cherches sur  la  vision.  Mais  il  faut  dire  que  les  conditions  de 
cette  adaptation  sont  beaucoup  plus  difficile  à  déterminer  que 
[iouplesensdela  vue,  et  mes  essais  ne  m'ont  pas  appris  grand' 
chose  de  précis  à  ce  sujet.  Quoi  qu'il  en  soit,  cette  adaptation 
existe,  comme  on  le  verra,  el  il  faut  en  tenir  compte  dans  la 
recherche  du  minimum  perceptible. 

J'ai  déterminé  la  distance  limite  de  perception  en  allant 
du  plus  fort  au  moins  fort,  c'est-à-dire  en  partant  d'un  son 
déjà  entendu  et  en  éloignant  la  source  jusqu'à  cessation  de  la 
sensation.  Cette  manière  de  faire  comporte  moins  d'incerti- 
tudes que  le  procédé  contraire  qui  consiste  à  rapprocher  le 
corps  sonore  jusqu'à  production  de  sensation,  et  les  limites 
sont  moins  variables. 

En  prenant  toutes  les  précautions  possibles,  on  trouve  néan- 
moins parfois  des  chiffres  manifestement  discordants.  Sous 
l'inHuence  d'une  réflexion, d'un  bruit  étranger, ou  de  circons- 
tances mal  définies,  on  entend  quelquefois  un  son  bien  plus 
loin  ou  moins  loin  que  l'instant  d'auparavant,  mais  il  est  facile 
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de  se  convaincre  alors  que  le  cas  est  purement  fortuit,  et  en 
prêtant  à  ces  expériences  l'attention  et  le  soin  qu'elles  récla- 
ment, on  trouve  des  chiffres  parfaitement  comparables,  bien 
qu'offrant  certains  écarts  inévitables. 

Je  vais  résumer  brièvement  les  conditions  et  les  résultats 
de  mes  expériences,  dans  l'ordre  suivant  lequel  elles  ont  élé 
faites.  J'ai  choisi  dans  l'ensemble  des  sons  fournis  par  l'ins- 
trument un  certain  nombre  de  notes  toujours  les  mêmes  et 
séparées  par  des  intervalles  simples,  oclave,  quinte  et  quarte. 

Mes  premiers  résultais  sont  défectueux,  il  ont  élé  obtenus 
dans  l'intérieur  du  laboratoire,  et  sans  précaution  spéciale 
contre  le  bruit  de  la  rue.  Je  donne  néanmoins  les  chiffres  cor- 
respondants, que  l'on  pourra  comparer  avec  profil  à  ceux  des 
expériences  suivantes;  on  verra  combien  sont  importantes 
toutes  les  précautions  signalées  plus  haut  : 

i"  Expérience.  —  /«j  eoleadu  à  la  limite  à  O",!© 
ftj  —  0«,15 

fa^  —  IS  mëtree. 

/aj  encore  entendu  it  26  mètres  (à  l'extrémité  de  la 
leiTasse  qui  fait  suite  à  mon  laboraloire). 

S*  Expérience.  —  /«^  entendu  à  la  limite  à  O^.iO 

8'  Expérience.  —  fa^  entendu  à  la  limite  à  0'°,i2 

/■«3  ~  0",75 

ta^  (au  dehors)       —       4",î;0 
4*  Expérience.  —  la^  entendu  i  la  limite  i  0~,20 

/aj  —  i-,60 

ffli  —  13  ft  14  mètres. 

Non  seulement  il  n'y  a  aucun  accord  entre  les  dislances 
trouvées  d'une  expérience  à  l'autre  (d'un  jour  à  l'autre),  ce 
qui  est  la  règle,  mais  les  rapports  entre  les  limites  de  percep- 
tion de  deux  mômes  notes  ne  sont  pas  comparables.  Trois 
conditions  défectueuses  étaient  à  réformer  :  l'influence  du 
bruit  extérieur,  les  réflexions  par  les  murs  et  obstacles  so- 
lides, la  rcsonnance  des  sons  par  la  table  qui  supportait  la 
boite  pour  les  longues  dislances.  Nous  laisserons  de  côté  les 
chiffres  précédents,  erronés,  et  que  j'ai  transcrits  simplement 
pour  flxer  les  idées  sur  la  grandeur  des  erreurs  possibles. 
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Les  expériences  suivantes  ont  été  faites  dans  la  cabine 
matelassée  et  avec  les  précnutions  indiquées.  L'oreille  gauche 
seule  a  été  interrogée. 

5*  Expérience.  ~~  La  IrOlle  à  musique  est  placée  par  terre  sur  un 
mouchoir  qui  repose  sur  la  paillasson.  Déterminations  prises  avec 
soin  après  plusieurs  essais. 

Au  début,  en  eatraot  dans  la  cabine,  la  noie  fa^  est  entendue  à  la 
limite  à  0",%3  ou0<°,2â.  Le  fa^,  octave  supérieure,  est  entendu  à  0%&8. 
Rapport  des  distances,  S, 52  à  2,Gi.  (Je  donnerai  ce  rapport  dans  chaque 
expérience,  non  qu'il  représenta  quelque  chose  par  lui-miïnie,  mais 
parce  que  nous  aurons  à  l'utiliser  dans  la  suite.) 

A  la  fin  du  séjour  dans  la  cabine,  le  fa^  est  entendu  à  l'°,10,  Vat^  à 
1",90  ou  i-,95  ;  la  fa^  a  0",40. 

Ces  distances  sont  plus  grandes  du  double  qu'au  début  de 
l'expérience,  donc  l'audibilité  a  quadruplé.  Ainsi  se  montre 
avec  toute  évidence  le  rôle  de  ï adaptation  auditive,  déjà 
signalé  plus  haut;  sous  l'influence  du  silence,  la  sensibilité 
de  l'organe  a  notablement  augmenté. 

Quant  au  rapport  des  distances  limites ,  il  n'a  pas  sensible- 
ment changé  pour  l'octave  déjà  comparée  au  début  :  rapport 
enlre  ^et  /a,,  2,75. 

Rapport  enlre  fa^  et  ir((  (quinte),  1,73. 

6*  Expérience.  —  La  boîte  à  musique  est  placée  sur  un  mouchoir 
posé  sur  une  chaise  cannée.  J'ai  eoin  de  rester  exactement  au  milieu 
de  la  pièce,  à  égale  distance  des  parois  matelassées. 

/fi]  est  perçu  &  0",33  (même  valeur  à  plusieurs  reprises]. 
„(j         —         0»,41  -  — 

u(i        —  i-,iO 

/■flj         —         0-,7i 
Itapport  des  distances  entre  /*%  et  et  fai  (octave),  3,06. 
Rapport  entre  1114  et  ofj  (octave),  3,68. 
Rapport  en  ufj  et  fa^  (quinte),  1,1S. 
Rapport  entre  u(,  et  /sj  (quiute),  1,55. 
Rapport  entre  fa^  et  ut^  (quarte),  1,74. 

7'  Experier.ee.  —  Les  délermioatiODS  de  celle  expérience  ont  été 
précédées  d' essaie  tendant  à  savoir  si  la  Tatigue  de  l'oreille  par  une 
aote  résonnant  un  certain  temps  devant  elle,  modilie  la  nenaibilité 
poQr  cette  noie,  pour  les  notes  voisines  et  pour  les  notes  harmoniques 
on  sous-harmoniques.  Je  ne  fais   que  mentionner  ces  essaie,  qui  ne 
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m'ont  pas  donné  de  résultats  biea  nota  à  csnse  de  la  dtfBcQllé  d'inter- 
roger l'oreille  dans  le  môme  éist  d'aduptation  pour  tous  ces  différenti 
sons. 
Je  détermine  ensuite  la  distance  limite  de  poroeption  : 
Pour  ftj,  elle  est  de  0-,10 

rtij        —        0-.30 
Rapport  des  distances  entre  fij  et  faj  (octave),  3. 
Rapport  entre  utj  et  /sj  (quinlej,  1,7. 
Rapport  entre  /sj  et  eifj  (quarte),  1,79. 
8»  Expérience.  —  fej  est  perçu  à  0",19 
«(j  —         0-,34 

Rapport  entre  /sj  et  utj  (quinte),  i,79. 

9»  Expérience.  —  /ij  est  perçu  à  Û",16 
11(3         —         0",80 
Rapport  des  dmlances  (quinte),  1,87. 

lO*  Expérience.  —  /"hj  eal  perçu  à  0",16 
0(3         _         0»,3S 
ftj         —         0-,64 
RappoH  enlre  /sj  et  fsj  (octave),  3,37. 
Rapport  entre  ufj  et  fa^  (quinte),  1 ,87. 
Rapport  entre  fa^  et  at^  (quarte),  1,64. 

11'  Expérience.  —  u(,  est  per;u  à  i",10  (moyenne). 
/S3  —         0»,61 

u(î  —         0",86 

Rapport  enlre  uC^  et  ut^  (octave),  3,06. 
Rapport  entre  ul^  et  /sj  (quinte),  ],80. 
Rapport  entre  /sj  et  ut^  (quarte),  1,69. 

12*  Expérience. —  Je  fais  usage,  depuis  cette  expérience,  de  la  boite 
à  musique  modifiée,  c'est-à-dire  donnant  successiveoiei.l  la  mSme  note 
isolée. 

so/j  est  perçu  à  0",30 
«0/3  —         0*,53 

Rapport  des  distances  (octave),  â,66. 
13*  Expérience.  —  MPme  dispoeitif. 

so/j  est  perçu  à  O™,^ 
ati      .     —         0».4a 

80I2       —       o^.es 

Rapport  eclre  so/j  et  soP  (octave),  2,91. 
Rapport  entre  ut,  et  aolj  (quarte),  1,82. 
Rapport  entre  50/3  et  0(3  (quinte),  1,62. 


by  Google 


s  DIS  sons.  505 

14*  Expérience.  —  Uôme  disposiUf. 

11(3- est  perçu  à  0^,37 

so!^  —         0"",66 

Rapport  deB  distances  (quinte),  1,78. 
15*  Expérience,  —  Même  dispositif. 

ufj  est  perça  à  0^,44 

a(t  —  l",n 

Rapport  des  dislanoes  (octave),  2,66. 

Quelle  est  mainteaant  la  signification  de  ces  expériences  ? 
Nous  avons  opéré  avec  des  sons  de  même  amplitude.  Or,  on 
sait  que  la  force  vive  de  chaque  vibration  ne  dépend  pas 
seulement  de  l'amplitude,  mais  encore  du  carré  de  sa  durée  : 
à  amplitude  égale,  l' octave  aiguë  durant  2  fois  moins  que  la 
note  fondamentale,  a  une  force  vive  i  fois  plus  forte  ;  elle 
devrait  donc  être  entendue  à  une  distance  double,  si  l'audi- 
bilité  ne  dépendait  que  de  la  force  vive  de  la  vibration. 

Pour  la  quinte,  le  rapport  des  durées  de  vibration  est  de  j, 
dont  le  carré  est  \  ou  2,25.  La  quinte  est  donc  2  1/4  fois  plus 
forte  mécaniquement  que  La  note  fondamentale,  elle  devrait 
donc  s'entendre  1  1/2  fois  plus  loin,  dans  l'hypothèse  précé- 
dente. 

Quant  à  la  quarte,  sa  durée  est  les  j  de  celle  de  la  note 
fondamentale  ;  le  carré  de  ce  nombre  est  ^  ;  en  d'autres  ter- 
mes, la  quarte  est"  ou  1,78  fois  plus  intense,  à  amplitude 
égale,  que  la  note  fondamentale,  elle  devrait  s'entendre 
1,33  fois  plus  loin. 

Or,  nous  avons  calculé  dans  chaque  expérience  le  rapport 
des  distances  limites  auxquelles  s'entendaient  les  différents 
sons  comparés.  Faisons  pour  chaque  intervalle  la  moyenne  de 
ces  rapports  ;  nous  obtiendrons  : 

Pour  l'octave î,81 

Pour  la  quinte 1,75 

Pour  la  quarte 1,79 

Ces  nombres  ne  concordent  pas  avec  les  précédents,  ils 
sont  sensiblement  plus  élevés  ;  ce  qui  signifie  qu'entre  deux 
Aw».  Di  nri.,  6*  rinii.  —  II.  33 
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notes  comparées  entre  ellea,  lu  plus  ai^é  s'entend  plos  loin 
que  dans  l'hypothèse  où  l'audibilUé  ne  dépend  que  de  la 
force  vive  de  la  vibration  arrivant  à  l'oreille. 

Supposons  maintenant  que  les  vibrations  accumulent  leur 
effet  dans  la  sensation,  comme  le  font  les  excitatùms  lumi- 
neuses brèves  et  très  rapprochées;  il  en  résultera  que  l'au- 
dibililé  sera,  à  force  vive  égale,  2  fois  plus  grande  pour 
l'octave,  ^  ou  1  1/2  fois  plus  grande  pour  la  quarte  et  ^  ou 
1  1/3  fois  plus  grande  pour  la  quinte  que  pour  la  note  fonda- 
mentale. Et  comme  l'intensité  mécanique  du  son  varie  en 
raison  même  du  carré  de  la  dislance,  l'octave  devra  s'en- 
tendre \/5  ou  1 ,41  fois  plus  loin,  la  quarte  \/\  ou  1 ,22  fois 
plus  loin,  la  quarte  y  |  ou  1,15  fois  plus  loin  que  la  noie 
fondamentale. 

Multiplions  donc  par  ces  nombres  les  rapport»  primitive- 
ment calculés  pour  la  distance  limite  d'audibilité  à  ampli- 
tude égale,  nous  aurons  : 

Pour  l'o«tave â  x  '  .41  =  2,82 

Poop  h  quinte 1^X1.22  =  1,83 

Pour  la  quorle 1,33X1,15=1,53 

La  concordance  entre  le  rapport  Ihéorique  et  le  rapport 
obtenu  d'après  la  moyenne  de  nos  expériences  est  satisfai- 
sante pour  l'octave,  et  aufQsanle  pour  la  quinte  ;  le  rapport 
théorique  est  un  peu  faible  pour  là  quarte,  mais  en  soiwac 
l'écart  n'est  pas  supérieur  aux  limites  d'erreurs  de  détermi- 
nations aussi  délicates.  On  peut  donc  admettre  comme  très 
probable  la  manière  de  voir  répondant  à  ces  derniers  cal' 
culs,  ei  d'après  laquelle  les  vibrations  sonores,  à  fore*  vive 
égale,  contribueraient  à  exciter  le  nerf  auditif  non  pas  iiolé' 
ment,  mais  en  ajoutant  leurs  effets.  En  d'autres  termes, 
l'intensité  physiologique  d'un  son  serait  ainsi  proportionnelle 
à  la  fréquence  de  aea-Tibrations,  toutes  choses  égales  d'ail- 
leurs. '         ' 

J'ai  exprimé  cette  théorie  en  1886  dans  une  noie  présentée 
le  32  mai  it  la  Société  de  biologie.  Quelqnei  années  ph» 
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tard  seulemenl,  je  lus  dans  V Acoustique  de  M.  Vialle,  parue 
en  1888,  que  la  question  avait  déjà  préoccupé  un  savant 
anglais,  M.  Bosanquet  '  lequel,  par  des  considérations 
d'un  autre  ordre,  était  arrivé  à  une  conclusion  analogue  à  la 
mienne  ;  cet  auteur  s'appuyait  sur  deux  faits,  le  premier, 
que  les  instruments  à  clavier  produisent  à  peu  près  le  même 
effet  (physiologique)  dans  toutes  les  octaves,  le  second  que 
dans  un  orgue  bien  réglé,  ia  quantité  d'air  que  consomme 
chaque  tuyau  est  proportionnelle  à  la  longueur  d'onde  çlu 
son  qu'il  rend  ;  il  en  concluait  que  le  travail  moyen  néces- 
saire pour  produire  des  sons  de  même  intensité  est  propor- 
tionnel à  la  loDgoear  d'onde,  ob  que  l'inl^iûté  apparente  est, 
toutes  choses  égales  d'ailleurs,  inversement  proportionnelle  à 
la  longueur  d'onde.  Comme  la  longueur  d'onde  est  propor- 
tionnelle à  la  durée  de  chacune  des  vibrations  ou  inverse  de 
leur  fréquence,  il  s'ensuit  que  l'intensité  apparente  augmente 
avec  la  fréquence  ou  la  hauteur  du  son;  c'est  justement  ce 
que  nous  avons  constaté  par  une  méthode  directe,  et  nos 
expériences,  bien  qu'encore  imparfaites,  vérifient  en  somme 
cette  loi  importante,  d'après  laquelle  les  vibrations  soEores 
Hjouteat  leurs  effets  dans  lez  centres  auditifs  au  point  de  vue 
de  l'intenaité. 

Cek  ne  peut  s'expliquer  que  si  l'on  admet  que  les  impres- 
sions sonores  ont  uue  persistance  assez  grande,  supérieure  à 
celle  qu'on  leur  attribue  généralement.  A  ce  point  de  vue, 
toatau  moins,  les  propriétés  du  nerf  acoustique  ne  seraient 
pas  absolument  distinctes  de  celles  des  autres  iier&  sensibles: 
la  distinction  est  ailleurs,  elle  est  dans  le  mécanisme  récep- 
teur et  analyseur  des  sons,  grâce  auquel  une  fibre  donnée  est 
excitée  par  des  vibrations  de  fréquence  donnée,  mais  non 
dans  les  fonctions  mêmes  de  ces  libres,  qui  sont  ici ,  semble- 
t-il,  ce  qu'elles  sont  dans  le  reste  de  l'organisme. 

'  Pblloaopbie»!  Mtgitlae  (4),  i.  XLIV,  p.  381,  ei  t.  XLV.  p.  ITO  ;  1872-73 
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DYSPNÉES    BÉFLEXES  D'ORIGINE  CARDIO-AORTIQUE  ' 

(TronMei  des  monTemenU  rupintoires) 

Par  H.  FnAtiCOO-FllAliCK. 


(Travail    du    laboraloira    de    physiologie   pathologique   dea   Haales-Éludei.) 


Les  dyspnées  cardiaques  étudiées  en  clinique  résultent, 
chez  les  malades  atteints  de  lésions  velvulaires  du  cœur  ou 
d'altérations  graves  du  myocarde,  de  mécanismes  complexes. 

Il  est  évident  que  les  troubles  mécaniques  de  la  circulation 
artérielle  et  veineuse  des  centres  nerveux  et  du  poumon,  ainsi 
que  les  désordres  nutritifs  qui  en  résultent,  compromellenl, 
au  premier  chef,  la  fonction  respiratoire  :  ce  sont  là  des  faits 
acquis  sur  lesquels  il  n'y  a  plus  à  revenir  que  pour  en  mieux 

'  C»  travail  est  le  réBiimé  d'une  partie  de  mee  Leçons  de  1S8S  i  1890  lur 
les  ItèaclLons  de  la  sensibilitû  viscérale.  Je  me  propose  de  publier  celle  éivit 
dans  son  ensemble,  en  InsisUat  tout  particulièrement  sur  le  rCle  de  la  sensi- 
biliie  cardlo-aorlique  à  l'étal  normal  et  palbologiqua.  Je  crois,  en  effet,  que  Itt 
sympUmea  et  accidents  des  lisions  organiques  de  l'aorte  et  du  cxur  sont  loin 
d'SIre  tous  subordonnas  aux  troubles  micaniques  r^sultanl  de  raltérition  Aes 
valTutes;  iaa  morliflcalions  nutritives  du  myocarde  jouent  un  grand  rAle  daiii 
la  palboginle  des  arcidents;  mais  il  eiisle,  en  outre,  toute  une  série  de  Iroublea 
d'ordre  purement  nerveux,  ayant  leur  origine  dans  rirrit«tion  aaormale  de 
l'aorte  et  du  c<Bur  et  dont  11  faut  chercher  à  foire  la  part  dana  l'ensemble  dea 
Bymptûmes  objeclirs  et  subjectifo.  Ici  la  pathologie  expérimentale  peut  tin  d'an 
grand  secours,  en  permettant  une  diasocialion  qui  n'est  pas  d'emblée  poaaibi» 
en  clioiqut.  Pour  an  donner  un  exemple,  Je  puis  dire  que  tous  le>  sympt^tnei 
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fixer  les  conditions.  Mais  on  doit  réserver  une  part  plus  im- 
portante qu'on  ne  le  fait  d'habitude  aux  accidents  respira- 
toires réflexes,  ayant  leur  origine  dans  l'irritation  anormale 
de  l'aorte  et  de  l'endocarde  :  il  existe  toute  une  série  de 
dyspnées  nerveuses  indépendantes  dont  on  a  déjà  fait  men- 
tion en  clinique  à  propos  des  aortites,  et  que  la  pathologie  ex- 
périmentale permet  de  provoquer  et  d'analyser  avec  détail. 
Ce  sont  les  troubles  de  celte  nature  que  je  me  propose  d'in- 
diquer ici,  en  les  comparant  à  l'une  des  formes  les  mieux 
connues  des  dyspnées  mécaniques  d'origine  cardiaque. 

J'ai  déjà  publié,  en  1877  et  en  1878  ',  quelques  recherches 
sur  les  relations  nerveuses  réciproques  du  cœur  et  du  pou- 
mon, me  bornant  alors  à  montrer  que  certaines  irritations 
endocardiaques  produisent  l'arrêt  réilexe  de  la  respiration 
(nerfs  cardiaques  suspensifs  de  la  respiration).  Il  faut  au- 
jourd'hui élai^ir  celte  donnée  en  montrant  : 

1*  Que  toute  irritation  anormale  de  l'aorte  et  du  cœur  peut 
provoquer  des  troubles  respiratoires  réflexes  ; 

2*  Que  ces  troubles  consistent  on  arrêt  spasmodique  ou 
inhibitoire,  en  ralentissement,  en  accélération  régulière  ou 
arjlhmique,  suivant  des  conditions  variées  ; 

3°  Que  plusieurs  de  ces  réactions  s'accompagnent  de  spasme 
laryngé,  bronchique  et  vasculaire  pulmonaire  ; 

4°  Qu'il  est  absolument  inutile,  pour  les  déterminer,  de  pro- 
duire une  lésion  valvulaire  ; 

0°  Que  quand  celle-ci  existe,  elle  ajoute  aux  accidents  res- 

te  l'iaBurOsanee  aortique,  aaaa  en  eiceplir  la  pouls  bondissaot,  la  pouls  eapit- 
laira,  le  doubla  soiinie  crural,  l'hypertrophie  vealnculaîre  gaucbs,  atc.,  toaa 
Ita  sigaea  eUtaigues,  i  Fexceplion  du  aoutHe  ditstolique  de  la  Itase,  peuvent 
rtiulter  de  la  airople  irritaiioa  des  signioïdea  aoriiquee  ;  j'ajoute  qua,  quaad  i^ 
j  a  inaufOsanoa  aortique,  on  peut  observer  k  leur  maximum  les  accidealB 
■llribufB  aux  lai^as  léaions  mEme  avec  des  reflux  extrfmetnent  mïDimes  ;  ici 
fDcors  apparail  l'Importance  de  l'Irritation  aunique  et  aigmoïdlenne. 

J'ai  donc  ètudii,  depuis  uue  diiaina  d'aunies,  les  alTels  douloureux  et  la» 
rèaclions  taal  respiratoires  qus  cardiaquea,  vasculaires,  digeativaa,  eicrétoirea, 
pupillsires,  slo.,  des  irritaliana  anormales  variées,  lirusques  ou  prolongées, 
qu'on  peut  tain  subir  h  l'aorle  et  eu  cœur  lui-mjine.  Le  prfBeot  travail  n'est, 
dèi  lors,  qu'un  réanmi  succinct  d'un  chapitre  spiclal  de  eetla  étnda  d'an- 
■embie  qui  sera  l'o^jat  d'une  publication  détsillée, 

'  Piuïiçois-PiuHCK  —  Joataal  de  FAaatomia,  1877,  et  C.  R.  d»  fAead, 
dts  se,  2  décembre  1878. 
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[rirfitoires  nerveux  l'élément  nuiécanique  ou  anoxénûque,  sat- 
vsnt  son  siège,  el  ^'on  se  trouve  alors  en  présence  de  la 
dlyspnée  cardiaque  complète  (type  clinique  des  aSeetions  orge- 
nquee  du  cœur). 

Chapitre  pbemibh.  —  Arrêts  réOexes  de  la  respiration 
d'origine  aortiqae  et  cardiaque. 

L'arrèl  des  monvemeata  respiratoires  produit  par  l'irritation 
brusque  de  la  face  interne  de  l'aorte  (région  sigmoïdienne)  on 
de  l'endocarde  (région  auriculo-ventriculaire),  arec  ou  sans 
lésion  valvulaire,  se  présente  sous  trois  formes  différentes  : 

1°  Arrêt  inspiratoire  avec  contracture  du  diaphragme, 
dilatation  du  thorax,  dépression  intercostale.  —  Cette  pre- 
mière forme  (la  seule  que  j'aie  étudiée  dans  mon  mémoire  de 
1877  sur  les  Apnées)  résulte  de  l'excitation  réflexe  intense  des 
muscles  inspirateurs  ;  elle  s'accompagne  d'une  exagération 
notable  de  l'aspiration  dans  la  plèvre,  dans  la  veine  cave  su- 
périeure, dans  l'œsophage  et  l'oreillette  droite,  etc.  Une  part 
doit  être  péser\'ée  dans  la  production  de  cet  excès  d'aspiration 
thoraciquc  au  spasme  simultané  des  bronches  ;  mais  celle 
influence,  quand  elle  se  surajoute  à  l'action  des  muscles  ins- 
pirateurs, n'intervient  que  plus  tardivement  en  raison  de  la 
lenteur  plus  grande  de  réaction  des  muscles  lisses  ;  l'effet 
dépresaourdes  muscles  inspirateurs  se  manifeste,  au  contraire, 
par  une  brusque  exagération  de  l'aspiration  thoracique,  au 
moment  même  où  se  produit  la  contracture  rétlexe. 

2°  Arrêt  expiratoire  avec  relâchement  du  diaphragme, 
contracture  des  muscles  abdominaux,  affaissement  du  thorax, 
rapprochement  des  côtes.  —  Cette  seconde  forme,  dont  il 
n'a  pas  été  question  dans  mon  premier  travail,  résulte  de 
l'excitation  réflexe  des  muscles  expirateurs,  de  ceux  de  l'ab- 
domen en  particulier,  s'associanl  vraisemblablement  à  l'inhi- 
dition  réflexe  des  muscles  inspirateurs  et  constituant  dès  lors, 
en  quelque  sorte,  une  transition  entre  la  forme  précédente  et 
la  suivante  (inhibition  totale  des  muscles  respirateurs). 

Elle  a  été  observée  dans  un  grand  nombre  de  cas,  sans  qu'il 


by  Google 


DYSPNÉES  RBFLBXKg  o'OIWnil  £ABD10-A0RTIQUB.  511 

ait  été  possible  de  déterminer  le  rateon  des  diiïérenoes  entre 
066  réactions  expiratrices  et  les  réacti(His  inspiratricee  icoasta- 
tées  dans  d'autres  expériences  :  les  irritations  endo-aorliques 
étaient  aussi  comparables  que  possible,  ctmsistant,  de  part  et 
d'autre,  en  chocs  légers  ou  pressions  modérées,  successives,  à 
la  face  interne  de  l'aorte  et  sur  la  face  supérieure  des  valvules 
sigmoïdee.  Chez  le  même  animal,  du  reste,  j'ai  vu  souvent  se 
substituer  une  réaction  à  l'autre,  sans  pouvoir  attribuer  l'in- 
version à  d'autres  causes  qu'aux  suivantes  :'  avec  les  irrita- 
liooe  très  brusques,  assez  énergiques,  produites  au  moment 
d'une  inspiration  commençante,  la  réaction  inspiratrice  se 
produisait,  tandis  que  les  irritations  moins  brusques,  moins 
énergiques,  coïncidant  avec  le  début  d'une  expiration,  provo- 
quaient plutôt  l'arrêt  respiratoire  en  expiration  soutenue  et 
croissante. 

Dans  cette  dernière  forme,  l'exploration  de  la  pression 
intra-lhoracique  (pleurale,  péricardique,  veineuse,  œsopha- 
gienne) montrait  l'effet  mécanique  prévu  du  spasme  expira- 
toire  :  l'aspiration  thoracique  se  transformait  en  pression  po- 
sitive dans  les  cas  de  réaction  spasmodique  énergique  (com- 
parable à  l'elTort  d'expiration)  ;  elle  devenait  seulement  moins 
accusée  dans  le  cas  de  réaction  expiratrice  modérée. 

3"  Arrêt  respiratoire  arec  inhibition  générale  des  muscles 
inspirateurs  et  expirateurs.  —  A  côté  des  formes  précé- 
dentes d'arrêt  respiratoire,  spasmodiques  toutes  les  deux, 
l'une  avec  contracture  inspiratrice,  l'autre  avec  contracture 
eKpiratrice,  prend  place  une  troisième  forme,  beaucoup  plus 
rare,  et  qui  ne  s'observe  que  dans  certaines  irritations  d'une 
grande  intensité,  brusquement  produites  chez  un  animal  très 
sensible  :  je  veux  parler  de  la  suppression  de  la  respiration 
par  inhibition,  qui  résulte  de  la  perle  d'action  momentanée 
des  muscles  (ou  plutôt  des  centres  nerV'eux).  C'est  là  l'efTet 
maximum  des  irritations  cardio-aortiques,  celui  qui  s'observe 
surtout  avec  les  injections  irritantes  atteignant  l'endocarde 
sur  une  grande  surface,  celui  qui  apparaît  au  moment  même 
oii  une  sigmoïde  aortique  est  largement  déchirée,  alors  que 
l'eflet  de  cette  irritation  de  la  région  slgmoïdienne  se  combino 
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avec  l'effet  inhibiloire  de  la  brusque  expansion  diaslolique  du 
ventricule  gauche  ;  c'est  le  même  enfin  qu'on  a  souvent  noté 
chez  l'homme,  brusquement  surpris  par  une  rupture  valvu- 
laire  traumatique  ou  spontanée,  ou  par  un  accès  soudain 
d'angine  de  poitrine. 

On  ne  saurait  mieux  désigner  cet  état  inhibitoire  que  sous 
le  nom  de  syncope  respiratoire  d'origine  cardio-aortique  ' . 

Cette  réaction  inhibitoire,  avec  flaccidité  de  tous  les  muscles, 
ne  s'accompagne  d'aucune  modification  notable  de  l'aspira- 
tion thoracique  qui  puisse  faire  admettre  un  spasme  bron- 
chique simultané  :  pendant  toute  la  pause  apnéique,  souvenl 
assez  lengue,  la  pression  négative  dans  la  plèvre  se  maintient 
au  même  degré  ;  le  thorax  reste  dans  une  position  intermé- 
diaire entre  l'attitude  inspiratrice  et  expiratrice  ;  les  espaces 
intercostaux  ne  se  dépriment  pas. 

Chacune  de  ces  formes  d'arrêt  réflexe  de  la  respiration 

'  Dans  celte  forme,  lecbocBubi  par  les  centres  nerveux  s'aoruae,  en  outre,  par 
an  grand  nombre  d'autres  actee  inhibitoiree,  tels  que  :  arrêl  diaatolique  prolongé 
du  cœur,  avec  relâchement  pereislanl  du  myocarde,  relâchement  des  sphjac- 
lers,  atonie  musculaire.  L'inhibition,  loulefoia,  n'est  pas  géafrale  :  l'appareil 
vaao-molcur  paraît  y  échapper,  car  j'ai  souvent  constaté  le  spaame  vasculaire 
du  rein  s'accusent  psr  la  diminution  de  volume  de  l'organe  (alors  que  le  cœur 
était  mis  hors  de  cause  par  l'action  vaso-paraly santé  de  l'atropine).  En  même 
temps  se  produisait  une  sugmeutation  de  pression  arléricUe  ayant  tous  les 
carae lires  d'une  courbe  vaso-motrice. 

Ed  outre,  un  rail  remarquable  a  été  noté  dans  chacune  des  rares  expériences 
ou  nous  avons  observé  cette  forme  spéciale  de  réaction  respiratoire  syncopale  : 
malgré  la  prolongation  de  l'arrSt,  nous  n'avons  pas  vu  le  sang  veineux  prendre 
la  coloration  foncée  qu'il  présente  toujours  dans  les  suspensions  reapimtoires 
de  mSme  durée  obtenues,  par  exemple,  par  l'arrEt  de  l'insumation  chez  un 
animal  curaiisé  ;  la  couleur  du  sang  veineux  a  paru,  au  contraire,  plus  claire 
que  norroalement  dans  Is  jugulaire  el  dans  la  fémorale;  j'ai  relevé,  en  parti- 
culier, un  cas  observé  attentivement,  il  y  a  quelques  années,  sur  uu  cbien  (9  no- 
vembre 1885)  et  qui  était  des  plus  frappants  i  cet  égard  ;  la  veine  fémorale, 
mise  ï  nu  quelques  instants  avant,  présentant  la  coloration  bleu  foncé  qu'on 
connaît,  s'est  montrée  presque  rouge  et  une  piqûre  a  laissé  écouler  da  sang  à 
peu  près  aussi  clair  que  celui  d'une  artère.  C'est  Traisemblablement  le  résultat 
de  ce  phénomène  ai  curieux  que  Brown-Séquard  a  décrit  sous  le  nom  d'  ■  arrêt 
des  échanges  entre  les  tissus  el  le  sang  i.  Assurément  cette  remarque  permet 
d'éliminer  l'eiiilence  d'un  étal  asphyxîque  et  confirme  l'opinion  émise  plus 
haut  que  l'élévation  dn  Is  pression  et  la  diminution  du  volume  du  reia  résultent 
d'un  spasme  vasculaire  d'origine  centrale  et  non  d'une  stimulation  des  centres 
aerreux  par  du  aang  asphyiiqus. 
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résulte  d'une  irritation  brusque  de  la  face  interne  de  l'aorte 
au  niveau  de  l'anneau  si^oïdien,  des  sigmoïdes  elles-mêmes 
ou  de  l'endocarde  ventriculaire  :  la  soudaineté  et  l'énergie  de 
l'irritation  traumatique  ou  chimique  (injection  irritante)  cons- 
liluent  les  conditions  essentielles  du  phénomène. 

La  reprise  des  mouvements  présente  des  caractères  diffé- 
rents, que  nous  allons  passer  en  revue  sous  les  titres  de 
dj'spnée  avec  accélération,  et  de  dyspnée  avec  ralentis- 
sement des  mouvements  respiratoires.  Ces  dyspnées  elles- 
mêmes  peuvent,  du  reste,  n'être  point  précédées  d'arrêt  de  la 
respiration,  sî  elles  sont  provoquées  par  des  irritations  modé- 
rées, graduelles,  soutenues,  se  rapprochant  de  l'irritation 
pathologique  endocardiaque  ou  aortique. 

Chapithe  U.  —  Dyspnées  cardio-aortiques  réflexes  avec 
accéicralioa  respiratoire.  Comparaison  avec  certaines 
dyspnées  cardiaques  organiques. 

1.  —  Dana  la  forme  la  plus  habituelle  '  de  la  dyspnée  avec 
accélération,  se  produisant  d'emblée  à  la  suite  d'irritations 
moilérées  endo-cardiaques  ou  endo-aortiques,  ou  bien  surve- 
nant à  la  suite  d'un  arrêt  respiratoire  passager,  le  diaphragme 
ne  revient  pas  complètement  à  son  état  de  repos  entre  deux 
abaissements  successifs.  Il  en  résulte  un  état  de  demi-dilata- 
tion  permanente  du  thorax  et  de  tension  persistante  du  pou- 
mon qui  cède  à  l'aspiration  exercée  autour  de  lui.  Les  mouve- 
ments respiratoires  sont,  dès  lors,  très  superficiels,  mais  leur 
augmentation  de  fréquence  parait  compenser  la  diminution 
d'amplitude. 

En  analysant  de  plus  près  le  phénomène,  on  constate 
1"  que  la  valeur  moyenne  de  l'aspiration  thoracique  est  aug- 
mentée; 2°  que  les  volumes  d'air  inspirés  et  expirés  sont  sen- 
siblement les  mêmes  dans  des  temps  égaux  ;  3*  qu'il  n'y  a 
aucun  changement  dans  la  composition  gazeuse  du  sang.  Il 
s'agit  donc  d'une  modification  toute  superficielle  du  type  res- 

'  Il  sers  question  plui  loin,  à  propoa  des  difHrancei  ealro  la  djapnëo  ner- 
TniH  «t  la  dyspnSe  micaniquB,  d'une  eulra  forme,  moins  fréqu»Dte,  d'aceëlê- 
ritioD  raspiratoire  rtfleie,  dans  laijuella  domine  la  typa  eipiraloire. 
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piraloire,  porlaot  exclusi%-emeat  siu-  la  fonte  des  mouvements 
et  n'atleignant  en  rieo  la  fonction  même. 

La  réaction  respiratoire  est  identique  quand,  au  lieu  de  se 
borner  à  une  irritation  simple  de  la  région  sifirnkoîdienne,  on  a 
pratiqué,  chez  un  animal  jeune,  à  myocarde  sain  et  vigou- 
reux, à  artères  normales,  une  perforation  ou  une  section  des 
valvules  aortiques  :  ici  encore  l'irritation  aortique  semble 
jouer  le  rôle  principal,  et  la  part  du  reflux  est,  en  tout  cas, 
bien  minime. 

II.  Différences  entre  la  dyspnée  réflexe  accélératrice  et  la 
dypsnée  mécanique  d'origine  cardiaque.  —  J'ai  spécialement 
étudié  les  troubles  respiratoires  liés  à  l'insuffisance  trîcuapi- 
dienne,  el  je  me  bornerai  à  les  comparer  aux  précédents  "" . 

En  soumettant  les  accidents  respiratoires  d'origine  tricus- 
pidienne  à  la  même  analyse  que  les  troubles  nerveux  d'origine 
irritalive,  on  constate  des  différences  de  fond  que  ne  faisait 
pas  prévoir  la  similitude  de  forme  des  deux  types  de  dyspnée. 

Dans  les  deux  cas,  en  elVet,  le  thorax  est  maintenu  en  état 
de  demi-dilatation,  ses  mouvements  sont  fréquents,  superfi- 
ciels, coupés  souvent  de  pauses  qui  sont  parfois  rythmées; 
mais,  tandis  que,  dans  la  dyspnée  nerveuse,  Veffel  utile  des 

'  Daai  aœ  nota  preMolé*  ï  II  SocUlé  de  biologie,  le  SO  msi  I8{ 
indiqué  les  lroul>les  circulaLoires  pulmonaires  résulltnt  dea  larges  reflui 
tricuspidit'ns  et  J'ai  rallaché  à  celte  anémie  veineuse  du  poumon  la  dyapnée  qui 
s'observe  en  pareil  cas.  •  Il  est  corlaia,  dixtÎN-je,  que  l'hémalose  esl  profoD' 
dénenl  compromise  par  auite  du  défaut  d'eCOux  normal  dans  le«  Tai 
pulmonaires  ;  un  seul  Tait  BurOraîl  à  le  prouver,  c'est  l'a  ugm  en  la  lion  conaidi- 
rablc!  delà  Trèquenre  dos  mauvemenls  r>i9piratoircs  :  un  animal  au  repos, 
piranl  avant  l'opération  H  i  iS  (ois  par  minute,  arrive  à  fournir r)6  iéû  tt 
raliona  dans  le  mfma  temps...  ■  Je  ne  puis  aujourd'hui  que  conOrmcr 
opinion,  émise  il  y  a  huit  ans,  à  la  suite  de  mes  premières  expériences.  Il  ÙM 
seulement  ;  ajouter  cette  donnée  que  m'ont  Tournie  mes  recherches  di 
à  savoir,  que  l'excilalion  nerveuse  centrale,  produite  par  la  surcharge  veineust 
encéphalique  dans  les  lirf^s  lésions  U'icuspidienuee,  ajoute  son  effet  df  spodiqui 
à  celui   que  produit  l'insumsance  de   la  circulation  puluonaira.  Il  faut 

ir  celle  autre  notion  qui  résulte  de  mes  dernières  recherches 
savoir,  que  l'irritation  de  l'appareil  sensilif  valvulsirc  joue  éga- 
dle  dans  l'accélération  des  mouvements  res]>ii'alaîre<i,  maia  ici 
e  cet  élément  nerveux  est  réduite  par  rapport  à  celle  de  l'élément 
a  dyspnée  accélératrice  Irlcuapidienne  réaliserait  donc  l'dn  de* 
apnée  cardiaque  organique  chas  rhonune. 
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BMuvemenls  respiraloires  sa  maintient  au  niveau  nonnai,  il 
esl  Irèa  notablement  réduit  daoe  la  dyspnée  qui  aeeoEOfiagne 
l'insufQsance  tricuspîdienne  ^;  les  nesures  spirométriques 
comparatives  étabUseeiit  que  la  quantité  d'air  circulant  dane 
le  poumon,  après  la  lésion  de  la  valvule  auriculo-ventriculaire 
droite,  est  diminuée  de  plus  d'un  quart,  malgré  la  grande 
augmentation  de  fréquence  des  mouvements  respiratoires, 
qui  n'a/rive  point  à  compenser  la  spoliation  sanguine  due  aux 
reflux  tricuspidiens.  L'insuffisance  respiratoire  se  manifeste, 
en  eflet,  par  des  modifications  dans  la  composition  gazeuse 
du  sang  qui  n'existent  pas  dans  la  dyspnée  réflexe  avec  accé- 
lération :  la  proportion  d'oxypène  est  très  notablement  dimi- 
nuée dans  le  sang  artériel  et  la  proportion  de  CO'  faiblement 

'  Ja  ue  crois  pas  eiaeU  relLe  asserlion  émise  récemment  au  CongrëB  de 
Wiesbaden  (avril  1880|  par  M.  von  Basch,  que  la  dyspnâe,  en  rapport  avec  une 
iniDfflHace  do  ventricule  droit,  s'accompagne  d'une  diminution  de  rolome.  do 
poamoo,  qui  reçoit  moins  de  aaag.  Il  me  paraît  que  c'est  lï  uu  fus  toute 
lUorique,  qu«  De  légitime  pas  l'expérience  directe.  Ce  qui  impose  su  poumon 
un  Tolumo  variable,  c'est  aurtoal,  sinon  exclusivement,  la  valeur,  variable 
«l)(>méme,  de  raspiratioo  qui  s'exerce  autour  de  lui;  il  peut  Cire  profondément 
Mémié  al  prEsenicr  cependant  une  notable  augmentation  de  volome  ;  de  ntnie, 
DU  poumon  qui  est  le  siège  d'une  énorme  sLase  sanguine  et  d'un  œdème  im- 
portant (cumme  Je  l'ai  observi!  dans  les  insufllsancea  mitrales  larges)  peut 
présenter  on  volume  réduit  s'il  ne  subit  pas  d'expansion  notable  el  s'il  est 
pcD  perméable  à  l'air,  en  qui  est  le  cas  habituel  dans  les  Icsions  mitrales 
iccanluéea. 

Ce  n'est  donc  poinl  l'étal  de  dilalalion  du  Liasu  pulmonaire  quidiff£i-eDûie  la 
djfpDéc  oerveuse  réilexe  d'origine  cardio-aortique  al  la  dyepnée  surtout  méas- 
cioique  de  provenance  tricuspidisnne;  dans  les  deux  caa,  le  poumon  peut  étr* 
distendu  par  aspiration  excentrique. 

Non  moins  tliéorique  aal,  à  mon  avis,  celte  seconde  assertion  de  M.  von  Basch, 
qoe  l'insumsance  da  ventricule  gauche,  provoquée  expérimentalement  chez  un 
animal  qui  respire  sponlanémenl,  entraîne  une  dyspnée  qui,  à  l'instar  de  la 
dyspnée  cardiaque  cliaz  l'homme,  s'aacompagne  d'une  auffoiCDfsfioo  tfc  vo/uaie 
dea  p-iuiaoB3.  Le  contraire  est  sauvant  vrai,  comme  je  m'en  suis  assuré,  el  la 
forme  inspiratrice  ou  eipirsirice  da  cette  dyspnée  n'a  aucune  importance 
«SHDtielle  ;  .elle  est  subordonnée,  tout  comme  la  forme  de  J'arrét  respiratoire 
provoqué  par  les  violentea  irritations  inatanlanéea,  à  (les  conditions  de  réao- 
tjvité  oerveuies  absolument  iodêpendantes  du  siËgr.  et  de  la  nature  de  l'irrita- 
tion provocatrice.  J'ai  souvent  observé  des  dyspnées  de  provenance  aortique 
oa  Bilralc  avec  sccàlération  respiratoire  et  demi -resserre  ment  pennanenl  du 
thorax;  j'en  ai  vu  d'autres  qui  se  caractârisaient  par  le  raie  ni  isae  ment  des 
niouTemeats  (vof.  g  3)  avec  exagération  d'aspiration  pleurale.  Il  ne  semble  donc 
paa  qu'il  ;  ail  lieu  d'établir  entre  les  dyspnées  tiicuapidiennas  et  mîlrales, 
une  opposition  reposant  sur  l'état  d'expansion  ou  de  reti;aclioii  du  p 


by  Google 


516  niAHÇOIS-FRAKCK. 

augmentée  ;  le  sang  subit  donc  une  atteinte  sérieuse  qui  fait 
complètement  défaut  dans  la  dyspnée  réflexe  pure,  avec 
accélération  des  mouvements.  Cet  état  subaspliyxique  et 
anoxémique,  joint  aux  troubles  mécaniques  de  la  circulation 
des  centres  nerveux  (stase  veineuse,  insuffisance  de  l'irriga- 
tion artérielle)  donne  à  la  dyspnée  tricuspidienne  les  carac- 
tères de  la  dyspnée  cardiaque  organique  complète  *. 

La  dyspnée  nerveuse  avec  accélération  présente  une  béni- 
gnité relative  ;  elle  ne  prend  vraiment  d'importance  que 
quand  le  malade  (tout  comme  l'animal  soumis  aux  irritations 
aorliques)  exécute  des  mouvements  violents. 

Ici  apparaît  une  nouvelle  série  d'accidents  dont  le  point  de 
départ  m'a  semblé  être  dans  les  modifications  circulatoires 
accompagnant  l'effort  et  l'exercice  rapide  :  l'accéléralion 
cardiaque  (déjà  notable  dans  les  cas  d'irritation  aorlique) 
s'accentue  à  un  point  tel  que  la  respiration  ne  peut  en  quelque 
sorte  plus  la  suivre  ;  les  brusques  expansions  aortîques  exa- 
gèrent d'autre  part  les  troubles  respiratoires  réflexes  déjà 
subordonnés  à  l'irritation  aortique  préexistante  ;  d'autres 
troubles  interviennent  encore  (petitesse  des  ondées  arté- 
rielles, stase  veineuse  encéphalique),  qui  exagèrent  les  acci- 
dents respiratoires;  si  bien  que  la  dyspnée  légère  se  trans- 

'  On  conelale  la  dimlnulion  d'oxjgêne  dans  le  iang  arlériel  dès  les  premiers 
instants  de  la  lÉaioD  Iricuapidiennc,  ce  qui  paraît  bleo  montrer  que  l'anoiémie 
est  liée,  ea  partie,  aux  troubles  mécaniques  de  la  circulation  pulmonaire.  On 
la  retrouve  plus  accentuée  dans  les  mois  qui  «DÏvent,  chez  les  animaux  sur- 
vivant 3  la  lésion  et  prorondémeul  anémiés,  conome  c'est  la  règle.  Daos  ce 
dernier  cas,  la  diminution  d'oxygène  dans  le  sang  reconnaît  un  mécanisme 
plus  complexe  :  elle  continue  sans  doute  à  résulter  de  l'insulUsance  d'aération 
pulmonaire,  mais  elle  relève  aussi  des  allèrations  globulaires  que  j'aiaulrelois 
étudiées  cbtz  mes  animaux  avec  mon  ami  MilaBseï  :  nous  avons  constaté,  en 
efTet,  une  diminution  considérable  du  nombre  des  globules  rouges  (1/3); 
eeux-ci  conservent  cependant  leur  ricbease  ïnilividuelle  en  faémoglobine  (C. 
rcaduadela  Soc.de biol.,  30 iat,ilSS9i.0a  comprend  aisément  que  la  dyspnée 
.  soit,  dans  ces  conditions,  portée  au  maiimum  el  se  présente  comme  un  ici* 
des  plue  complexes,  à  ta  fois  cause  et  efTet  ;  elle  est  lellement  accentuée  que 
le  moindre  exercice  musculaire  est  devenu  impossible  et  s'aceompagae  rapi- 
demeul  d'accidents  des  plus  graves,  parmi  lesquels  j'ai  souvent  observé  la 
syncope  respiraloire  parfois  complète;  il  n'en  va  pas  autrement  chei  les  ma* 
ladel  atteints  de  dyspnée  cardiaque  organique  qui  ne  respirent  d'une  fagon 
tolérable  qu'à  la  condition  d'observer  l'immobilité,  dans  la  décubitus  as^, 
les  Jambes  pendantes. 
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forme  en  essoufflement,  celui-ci  en  anhélation,  l'anhélation 
enfin  en  grande  dyspnée  avec  impossibililé  de  prolonger 
davantage  l'exercice,  nécessité  absolue  même  d'arrêter  tout 
mouvement,  vertiges,  anxiété,  etc. 

Chapitre  III.  —  Dyspnée  réBexe  d'origine  cardio-aortiqae 
avec  ralentissement  et  augmentation  d'amplitude  des  moU' 
vements  respiratoires. 

Une  autre  variété,  moins  fréquente,  des  réactions  produites 
par  les  irritations  aortiques  et  endo-cardiaques,  sans  lésion 
valvulaire,  consiste  dans  le  ralentissement  avec  augmentation 
d'amplitude  des  mouvements  respiratoires.  —  Celte  variété 
s'observe  dans  les  expériences  où  l'on  pratique,  avec  une 
tige  boulonnée,  l'irritation  traumalique  légère  et  répétée  de  la 
face  interne  de  l'aorte  et  de  la  région  sigmoïdienne,  chez  des 
animaux  normaux,  même  après  morphinisation  modérée,  — 
dans  les  expériences  où  l'on  injecte  lentement  vers  le  cœur 
droit  une  substance  irritante  assez  diluée  (solution  étendue 
de  chloral,  par  exemple). 

Les  mouvements  respiratoires  augmentent  d'amplitude  et 
se  ralentissent  ;  la  pression  intra-thoracique  subit  des  varia- 
lions  plus  étendues  autour  d'une  moyenne  abaissée  ;  ces 
grandes  oscillations  se  retrouvent  dans  la  pression  veineuse 
et  dans  la  pression  artérielle  ;  le  niveau  moyen  de  cette  der- 
nière présente  souvent  un  abaissement  notable,  sans  que  le 
cœur  entre  en  rien  dans  cette  chute  de  pression,  comme  le 
montre  l'absence  de  ralentissement  et  comme  l'établit  surtout 
l'atropinisation  préalable.  Il  semble  que  l'exagération  d'aspi- 
ration thoracique  domine  la  scène  a  un  degré  suffisant  pour 
compenser  et  au  delà  les  effets  vaso-constricteurs  habituels 
des  irritations  aortiques. 

Dans  cette  variété  de  dyspnée,  la  fonction  respiratoire  est 
beaucoup  plus  gravement  compromise  que  dans  la  précé- 
dente. Nous  avons  noté,  dans  la  dyspnée  avec  accélération 
des  mouvements  respiratoires,  la  conservation  de  la  compo- 
sition gazeuse  normale  du  sang  :  tout  au  contraire,  dans  la 
dyspnée  avec  ralenti^ement ,  les  dosages  du  gaz  du  sang 
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montpont  une  diminution  notable  de  Toxy^ine  e*  une  «og^ 
mentation  dans  la  proportion  de  l'acide  carfxmique.  Il  fMrt 
donc  qu'un  facteur  nouveau  intervienne  ici  et  rende  compte 
des  accidents  subasphyxiques.  Nous  n'en  trouvons  pas  ta 
raison  dans  le  dogré  du  ralentissement  des  mouvements  :  on 
observe  souvent  une  diminution  beaucoup  plus  graitde  de 
fréquence  sans  aucune  modifïcatioQ  de  Itt  teneur  ^zeuse  du 
sang;  l'amplitude  de  ces  mouvements  respiralofres  ralentis 
est,  en  outre,  plus  que  suffisante  pour  en  compenser  la  dimi- 
nution de  fréquence  ;  l'importance  mécanique  de  chaque 
inspiration  est,  enfin,  de  beaucoup  supérieure  à  celle  des 
inspirations  normales,  comme  le  montre  l'excès  d'aspiration 
pleurale.  Ce  n'est  donc  point  de  ce  côté  qu'il  faut  chercher 
la  cause  des  accidents.  Longtemps  je  suis  resté  fort  embar- 
rassé p>our  me  faire  une  opinion  sur  leur  nature  ;  ce  n'est  que 
depuis  que  j'ai  repris  ces  recherches,  en  ayant  soin  de  com- 
parer l'état  des  petites  bronches  et  des  vaisseaux  pulmonaires 
dans  les  deux  formes  de  dyspnée  avec  accélération  et  avec 
ralentissement,  que  je  crois  avoir  saisi  l'explication  des  diffé- 
rences dont  il  s'agit.  J'y  reviendrai  dans  un  nutre  travail  *, 
après  avoir  résumé  mes  recherches  sur  le  spasme  bronchique 
et  vaso-moteur  pulmonaire  réflexe  :  il  suffit  de  dire  ici, 
pour  énoncer  une  conclusion  provisoire,  1°  que  dans  la  dyspnée 
avec  accélération,  je  n'ai  point  observé  de  retentissement  sur 
les  bronches  et  les  vaisseaux  pulmonaires  {du  moins  dans  les 
formes  légères  ne  comportant  pas  d'accidents  asphyxiques); 
2'  que,  tout  au  contraire,  chaque  fois  que  je  l'ai  recherchée 
dans  la  dyspnée  avec  ralentissement  s'accompagnant  de 
troubles  subasph^Tiiques ,  j'ai  retrouvé  la  double  réaction 
bronchio  et  vaso-spasmodique  pulmonaire.  Son  absence  dans 
le  premier  cas  sa  production  dans  le  second,  me  paraissent 
rendre  compte  des  différences  dont  je  n'avais  point  tout 
d'abord  saisi  la  raison. 

'  Voyez  d«n9  co  mûme  aunéro  des  Archives  :  (Ménoin  ■■  VIUJ  RâaetuM 
piilnunaireB  ^broncbiques  et  vaBculairea). 
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RECBXilCHES 
SUR    LES    PROPRIÉTÉS    RÉFLEXES 

DU    6*nai.I0N     SDUS-NAXILLAIRE 
Pn   H.    t.   WMTHIIVKII 

(Tmriil  dn  liAotttoin  4e  ^yiiiologie  de  la  FacoUé  4«  médetine  da  lAO».) 


Un  ganglion  périphérique  du  grand  sympathiqoe,  tel  cpie 
le  ganglion  soufr-maxillaire,  est-il  apte  à  jouer  le  rôle  décentre 
réflexe,  alors  que  ses  relations  avec  l'axe  cérébro-spinal  sont 
iûterrompaes  ?  Cette  question,  qui  présente  un  si  grand  inté- 
rêt pour  la  physiologie  générale  des  ganglions,  paraissait 
résolue  par  l'expérience  suivante,  instituée  par  Cl.  Bernard. 
Chez  un  chien  de  grande  taille,  on  sectionne  le  nerf  lingual 
à  1  centimètre  environ  au-dessus  du  ganglion  sous-maxillaire; 
si  l'on  vient  ensuite  à  exciter  avec  un  courant  électrique,  même 
faible  un  point  du  nerf  aussi  éloigné  que  possible  de  ce  gan- 
glion (à  3  ou  4  centimètres),  on  voit,  au  bout  de  six  à  dix 
secondes,  la  salivation  se  produire,  puis  s'arrêter  quand  on 
suspend  l'excitation.  La  transformation  des  excitations  cen- 
tripètes en  impulsions  sécrétoires  se  ferait  donc  dans  le  petit 
renflement  nerveux.  C'est  là  l'expérience  fondamentale  de 
Cl.  Bernard  :  en  effet,  les  résultats  ont  été  beaucoup  moins 
oeta  loTHiue,  au  Ken  d'exciter  le  trône  dn  nerf,  on  agissait 
Bor  ses  terminaisons  dans  la  muqueuse  linguale.  L'application 
du  vinaigre  sur  cette  membrane  n'a  pas  ea  d'elTets  Ûea  sen- 
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sibles,  et  il  a  fallu  recourir  à  des  agents  particuliers,  tels  que 
l'éther,  le  courant  d'induction,  pour  amener  une  sécrétion 
très  peu  abondante,  et  au  bout  d'un  temps  très  long*. 

En  suivant  une  voie  différente,  Bidder  arrive  à  la  même 
conception  que  C).  Bernard.  Dans  ses  recherches  sur  l'inner- 
vation de  la  glande  sous-maxillaire',  il  trouve  dans  le  lingual 
un  faisceau  de  fibres  nerveuses  qui  vient  de  la  langue  et 
aboutit  au  ganglion,  dont  il  paraît  constituer  ainsi  une  racine 
périphérique.  Bidder  se  demande  quelle  est  la  signification 
de  ce  faisceau,  et  il  suppose  qu'il  apporte  au  ganglion  des 
impressions  venues  de  la  langue  et  capables  de  provoquer  la 
sécrétion  salivaire  sans  participation  de  l'encéphale.  Plus 
tard  il  répète  les  expériences  de  CI.  Bernard  et  les  confirme, 
en  ce  qui  concerne  les  effets  produits  par  la  faradisation  du 
lingual  au-dessous  du  ganglion,  et,  bien  qu'il  semble  les  consi- 
dérer comme  dus  à  des  modifications  électrotoniques  des  fibi-es 
centripètes  réagissant  sur  les  filets  sécrétoires  de  la  corde 
(sécrétion  paradoxale),  bien  qu'il  trouve  l'application  d'éther 
sur  la  langue  aussi  inefficace  que  les  substances  sapides,  il 
ne  croit  pas  qu'on  doive  refuser  à  la  racine  périphérique  du 
ganglion  qu'il.a  décrite  la  signification  qu'il  lui  a  accordée. 

Mais  bientôt  Schiff  vint  donner  des  observations  de  Cl.  Ber- 
nard une  interprétation  toute  différente  '.  Ce  qu'on  excite, 
d'après  SchiiT,  quand  on  agit  sur  le  bout  périphérique  du 
trongon  nerveux,  ce  ne  sont  pas  des  fibres  centripètes,  mais 
des  fibres  centrifuges  de  la  corde  du  tympan  qui,  après  s'èlre 
accolées  au  nerf  lingual  sur  une  portion  plus  ou  moins  longue 
de  son  trajet,  rebroussent  chemin  pour  retourner  à  la  glande. 
Que  l'excitation  soit  donc  faite  soit  au-dessus,  soit  au-dessous 
du  ganglion,  le  mécanisme  de  la  sécrétion  reste  le  même; 
dans  les  deux  cas,  on  agit  directement  sur  des  fibres  sécré- 
toires. L'observation  fondamentale,  celle  qui  sert  de  base  à 
l'interprétation  de  Schiff,  est  la  suivante.  li  fait  l'expérience 

■  Joaroal  de  Phyatologie,  1861,  p.  400. 

*  Euperiinant.  und  snatom.  Uoleriuch.  ub.  die  Nerven  dsr  Glaodula  aob- 
maxilUris  [Areb.  f.  Aoat.,  18«j,  p.  321).—  Wciterc  Ualaraucb,  {Areh.  t.  Anti., 
J86Î,  p.  1). 

*  Leçoaa  snr  la  Pbyaiol.  de  !•  digealioo,  t.  I,  p.  Ki. 
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(ie  Cl.  Bernard  en  deux  temps  :  dans  un  premier  temps,  il 
sectionne  le  lingual  à  la  périphérie,  à  4  centimètres  au-dessous 
de  l'origine  du  rameau  glandulaire,  et  il  attend  quatre  jours 
avant  d'exécuter  la  deuxième  partie  de  rexpérience.  Cette 
première  opération  laissera  évidemment  intactes  les  fibres 
sensitives  du  bout  central  ;  mais  les  fibres  récurrentes  coupées 
en  un  point  quelconque  rie  leur  trajet  rétrograde  et  vouées  à 
la  dégénérescence  auront,  au  bout  de  quatre  jours,  perdu 
leur  excitabilité.  Par  conséquent,  si,  au  bout  de  ce  temps,  on 
pratique  la  section  du  lingual  à  1  centimètre  au-dessus  du 
ganglion,  l'excitation  du  nerf  à  4  centimètres  au-dessous  ne 
devra  plus  rien  produire.  C'est,  en  effet,  ce  qui  arriverait, 
d'après  SchifT.  Il  ajoute  encore  que  si  l'on  attend  une  quinzaine 
de  jours  après  la  section  périphérique  du  nerf,  on  peut  suivre 
jusque  dans  le  plexus  sous-maxillaire  un  faisceau  de  fibres 
dégénérées. 

L'autorité  qui  s'attache  aux  travaux  de  SchifT  a  fait  accepter 
sans  contestation,  par  la  plupart  des  physiologistes,  cette  ex- 
plication de  l'expérience  de  Cl.  Bernard.  El  aujourd'hui, 
lorsque  l'on  soulève  la  question  de  l'autonomie  fonctionnelle 
des  ganglions  périphériques,  c'est  le  plus  souvent  pour  oppo- 
ser à  cette  théorie  les  arguments  contraires  qui  viennent  d'être 
résumés.  Cependant  quelques  physiologistes  ne  l'ont  pas  aban- 
dunnée  volontiers  et  ne  considèrent  pas  la  discussion  comme 
close.  Les  faits  invoqués  par  Schiff  ont-ils  bien  la  signification 
qu'il  leur  attribue  ?  se  demande  "Vulpian  * ,  et  après  lui  Fran- 
çois-Franck', Il  est  certain  que  si  l'expérience  instituée  par 
Schiff  donnait  toujours  des  résultats  semblables  à  ceux  qu'il 
a  observés,  la  preuve  serait  décisive  ;  mais  en  la  répétant  sur 
un  ceriain  nombre  d'animaux,  j'ai  constaté  qu'il  était  bien 
loin  d'en  être  ainsi,  comme  le  démontrent  les  expériences 
dont  je  vais  rendre  compte. 

EXPÉRIENCES 

Dans  les  expériences  qui  font  pai-liouliàremeal  l'objet  de  ce  trêve i), 
j'ai  opârë  suivant  le  mâlhode  de  tichilT,  o'esl-b-dire  que  je  aectionneie 

LtçoBa  aar  rapptnU  vno-nioltar,  l.  1,  p.  311;  1S7&. 
'  Art.  STHPATuiquB  du  Dict.  taeyelop. 
AncH.  DE  PHTi.   B*  aéii».  —  U.  34 
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d'abord  le  Umgaol  d'm  celé,  A  uda  ^islaoù  variable  aM-dssaonB  «Lu 
ganglion  ;  puia  j'sllendais  hebiloeUemeul  six  à  sept  jours  ou  davan- 
tago,  pour  que  les  Ubres  rëcurrautes,  ai  elles  existaient,  eiMsast  le 
temps  de  deveoir  complètement  inexcitables.  Celte  première  opéraliou 
était  lou/onra  faite  avec  tontes  las  précautions  antiseptiques  néces- 
flairec^  afla  d'ëfiter  la  •uppantion,  car  si  celle-ci  venait  à  s'étaUir, 
fille  pourrait  déB«ganiBar  le  bout  central  dn  linfual,  et  il  n'y  Mirait 
évidemment  aucune  concluaiDa  à  tirer  de  l'expérience.  Suivaut  les 
cas,  la  section  a  ëté  pratiquée  plua  ou  moins  loin  au-dessous  da  i-a- 
mean  glandulaire  (corde  du  tympan)  et  du  ganglion.  Si,  en  effet,  ou 
s'en  éloigne  trop,  onpeatobjeeterqo'ona  laissé  les  fibres  récurrentes 
intectee  ea  deçà  d«  ht  aeotion.  Si  oa  s'en  rapproeka  trop,  il  est  à 
craîadre  que,  lors  de  l'excitation,  U  oeuramt  «e  dirtose  juo^u'aa  ra- 
meau glaudulaire  ;  j'ai  surlout  divisé  le  lingual  près  de  ce  rameau 
lorsque  j'ai  voulu  soameltre  les  nerfs  â  l'examen  microscopique  pour 
y  rechercher  les  fibres  dégénérées  ;  j'étais  assoré  ainsi  que  les  filets 
réourronls  n'équiperaient  pas  à  la  seoties.  EnSn,  dass  d'autres  cas, 
j'ai  eoupé  non  plus  le  tronc  du  liaguaJ,  sais  ses  deux  branekes  de 
bifurcation,  immédiatement  au  delà  de  leur  origine,  dans  l'hypolkàse 
où,  chez  quelques  animaux,  lea  fibres  récurrentes  ne  reviendraienl 
sur  leura  pas  que  tout  à  fait  à  la  périphérie.  Chez  les  grands  chiens, 
le  lingual  se  bifurque  ordinairement  à  4  ou  mâme  5  centimètres  dn 
r^eao  gteadulaire. 

Â^M^  cette  première  opératioa,  j'attendais  donc  six  ou  sept  jamv, 
quelquefois  davantage,  et  l'animal  ayant  étd  curariaé,  je  prati^aeia  oe 
qu'avec  Sch if f  j'appellerai  la  section  haute  du  lingual,  c'est-à-dire  la 
section  au-dessus  du  ganglion,  et  j'explorais  l'excitabililé  du  bout  péri- 
phérique du  tronçon  nerveux  ainsi  isolé,  je  ma  suis  conslammeul 
MTvi,  pour  cas  excitations,  d'uws  pile  'Grentt  moyen  modèle  «t  du 
petit  chanst  de  Hanvier. 

Voiei  quelques  cas  dans  lesquels  la  aeoUon  a  été  faite  »u  lieu  d'élec- 
tion, c'est-à-dire  à  3  centimètres  et  demi  environ  au-dessous  du  rameau 
glandulaire. 

Exp.  1  (chien  de  18  kilogr.).  —  Seetion  périphérique  du  Uagaal  droit 
le  7  mai.  Le  11  mai  l'animal  est  curarisé  à  la  limite;  le  lingual  est 
mis  b  découvert  ;  on  constate  qne  le  nerf  a  éié  divisé  à  3  centimètres 
et  demi  environ  au-dmaioue  dti  ganglion  et  à  un  demi-centimètre  è 
pen  près  en  deçà  de  la  bifurcation. 

On  met  une  canule  dans  le  conduit  de  Wharton,  puis  on  sectionne  le 
lingual  à  1  centimètre  au-doMiM  de  ta  eorde  du  tympan.  On  attend 
que  l'écoulement  produit  par  cette  seolioa  eoit  complètement  arrêté, 
puis  on  excite  le  bout  p^tphériqae  àa  tronçon  nerveux  un  peu  au- 
tfessm  da  niwsn  de  là  seclio>n.  Lorsque  la  bobine  secondaire  arrive 
i  10  (courant  non  sensible  A  la  langue),  la  salivation  coauneooe,  et 
A  9,  elle  devient  1res  abondante  ;  les  gouUat  se  Baivaal  de  piw.  On 
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reMKBmeacs  plusieurs  ffiia  l'oxcitati**  avec  les  méin»e  efTets,  d'autant 
^os  Mta  q«e,  dans  l'tntemlle,  it  y  a  bitM  oonpIM  d«  l'écoulenieat. 

Od  oompe  ensaita  le  rameau  glandulaire  sTi-dessoii»  du  ganglion  ou 
du  moins  de  son  siège  présumé,  et  l'excitation  du  lingual,  ntème  à  0, 
ne  donne  plus  rien. 

Oo  tait  r«Tpi*rienoe  coflipai-afi-îe  dn  cfll*  gauche  ;  je  dois  faire  re- 
(aarqiMr  qita,  daas  cette  deuxième  partie  da  l'expérience,  j«  ne  pra> 
tiquais  habituellement  que  la  section  hante  du  -lingual  ;  le  aerf  restait 
intact  entre  to  ganglion  et  la  langue,  da  fat^on  à  pouvoir  explorer 
également  Texcilabilité  des  branches  de  bifurcation,  ainsi  que  oelle  de 
Il  muqueuse  linguale.  Des  deux  branches  de  bifurcation,  l'interne  ou 
médiane  re  se  perdre  dans  lea  mnselen  de  la  langue  après  un  trajet 
de  1  oeatimètre;  l'externe,  au  contraire,  peut  èlre,  chez  tes  grands 
cbiens,  poursuivie  dans  une  étendue  de  3  ou  m6mo  4  cenlimètres,  de 
sorte  que  l'on  peut  agir  ainsi  sur  le  uerf  à  6  ou  7  centimètres  du 
^nghou. 

Ainsi,  dans  le  cas  actuel,  après  introduction  de  la  canule  dans  le 
eovduit  excréteur  et  anction  du  lingual  à  1  centimètre  au-dessus  du 
gingliftD>  ua  piaoeau  trempé  dians  de  l'éther  est  promené  sur  les  par- 
lies  aatérieures  de  la  langue,  et  on  voit  apparaître  à  l'oriQce  de  la 
canule  9  ù  3  gouttes  de  liquide,  et  le  fait  se  renouvelle  chaque  fois 
<jna  l'on  recommence  ;  mais  il  faut  ajouter  aussi  que,  chaque  fois  que 
Ton  tire  la  langue  hors  de  la  gUeuie,  l'animal  incomplète  ment  cnraiivé 
réagit  par  des  nonvemeats  da  «et  organe  et  exécute  des  monvements 
de  déglutition. 

On  faradise  ensuite  les  deux  branches  de  bifurcation  du  lingml 
d'abord  isolément,  puis  simultanément,  dans  les  points  où  on  peut  les 
eliarger  toutes  les  deux  sur  les  électrodes  ;  on  n'obtient  rien  même 
à  0.  Au  niTeéu  de  la  bifiircalion,  c'eat-à-dîre  k  4  centimètres  du  gan- 
glion, l'excilatiou  provoque  1  écoulement  à  6,  et  au  point  symétrique  do 
celui  du  cAté  opposé,  c'est-i^dira  à  3  centimètres  environ  au-dessous 
du  ganglion,  il  sulUt  d'arriver  à  8.  Ces  excitations  sont  renouvelées 
plnsieurs  fois  avec  le  même  résultat. 

Je  sectionne  ensuite  le  rameau  glandulaire,  et  l'excitation  faradique 
du  liagoa]  se  produit  plus  rien. 

DaiM  celte  expérience,  s'il  y  avait  eu  des  fibres  récurrentes 
naissant  de  la  partie  pénphénque  du  lingual  droit,  près  de  la 
bifurcation,  la  section  au  niveau  où  elle  a  été  faite  eût  dû 
fon^meflt  les  inléresser  et  provoquer  leur  dégénérescence. 
On  voit,  au  contraire,  qu'au  bout  de  dix  jours,  les  effets  de 
l'excitation  de  ce  point  du  nerf  sont  aussi  nets  que  chez 
l'animal  normal,  et  un  écoulement  abondant  est  obtenu  avec 
un  ooumnt  non  sensible  à  la  langue.  On  est  même  obligé 
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d'employer  pour  le  point  correspondant  du  nerf  gauche  resté 
intact  un  courant  un  peu  plus  fort,  ce  qui  tient  sans  doute  à 
ce  que,  par  suite  des  opérations  antérieures,  l'excitabilité  ner- 
veuse a  quelque  peu  diminué. 

Il  faut  remarquer  aussi  que  dans  ce  cas  la  faradisation  des 
branches  terminales  du  lingual  gauche  n'amène  pas  de  sécré- 
tion ;  ce  n'est  que  lorsqu'on  arrive  à  la  bifurcation  qu'on  la  pro- 
voque. Ce  fait  est  commun  :  l'excitation  électrique  reste  le 
plus  souvent  sans  effet  au  delà  de  la  bifurcation. 

Sur  ce  point  mon  observation  est  conforme  à  celle  de  Schiff, 
lorsqu'il  dit  :  Je  préviens  que  le  fait  annoncé  par  Cl.  Bernard 
est  exact,  si  l'on  choisit  pour  l'expérience  des  chiens  de  grande 
taille  et  si  l'on  irrite  la  portion  isolée  du  lingual  jusqu'à  4  cen- 
timètres âu />/u5  au-dessus  du  rameau  sous-maxillaire.  Cette 
particularité  semble, en  elTet,  au  premier  abord,  un  argument 
très  favorable  à  la  manière  de  voir  de  ce  physiologiste  :  la 
disparition  de  l'excilabilité  du  nerf  en  un  point  précis  de  son 
parcours  concorde  bien  avec  l'hypothèse  qu'en  deçà  de  ce 
point  a  lieu  la  récurrence  de  quelques  fibres  sécrétoires. 

Mais,  en  outre  de  ce  que  les  autres  faits,  comme  nous  venons 
de  le  voir,  lui  sont  contraires,  j'ajouterai  encore  que  ce  résultat, 
s'il  est  habituel,  n'est  pas  constant,  et  la  faradisation  des  bran- 
ches terminales  du  lingual  provoque,  dans  certains  cas,  la 
sécrétion,  comme  le  prouvera  en  particulier  l'expérience  sui- 
vante : 

Exe.  Il  (cliiea  de  16^^,500).  —  Lingual  gauche  sectioané  à  la  péri- 
phérie le  39  avril.  Le  3  mai,  le  chieti  dtant  curarisé,  on  procède  à  l'ex- 
përience  comme  il  a  été  dil  plus  haut.  Le  uerf  a  été  sectionné  immé- 
diatement au-deasns  de  sa  liifurcation.  Canule  dans  le  conduit  sous- 
maxillaire.  Section  haute  du  lingual.  L'excitation  du  bout  périphérique 
du  tronçon  nerveux  amène  un  éuouleaiont  aboadaal  à  6  :  répétée  plu- 
eieura  fuis  avec  dea  iulervallea  de  rr-poa,  mâmea  résultats.  Puis  on 
applique  un  peu  de  eel  marin  en  poudre  et  humecté  sur  le  trajet  du 
trt^nçon  :  pas  d'écoulement.  Appliqué  direclement  ear  te  rameau  giatt- 
dulaire,  leselmarindétermine  aubout  de  f 5  à  SO  aecondea  une  salivalion 
abondante.  A  droite,  après  introduction  de  la  canule  ot  section  haute  du 
lingual,  on  badigeonne  la  muqueuse  linguale  avec  de  l'élher.  Aucun 
fllTet..Ds.  même  avec  l'acide  acétique.  Le,  fnradtiatîon  du  lingual  à 
i  cenlimètres  du  ganglion  (point  correspondant  à  la  aflclion  du  oAté 
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opposé,  détermine  de  la  aalivation  à7.  Sur  la  bifurcation  même  qui  eati 
un  demi-centimètre  environ  plus  baR,  il  y  a  encore  àcoulemeot  abondant 
àl.On  meta  découvert  ensuite  les  S  brao>;heBterminaleB  aussi  loin  que 
possible  ;  en  les  excitant  simultanément  à  un  centimètre  environ  an- 
dessous  de  la  biturcalion,  on  obli^int  une  ealivation  très  nette  à  4  : 
l'eicifation  isolée  delà  branche  interne,  la  plus  longue,  donne  autsi  loin 
qu'on  peut  la  poursuivre  un  écoulement  bien  marqué  b  9  ;  on  est  ainsi 
à  plus  de  6  œnlimètres  du  ganglion. 

Bien  que  les  résultats  de  l'expérience  eussent  déjà  suffi- 
samment démoDlré  que  les  efTets  de  l'excitation  ne  pouvaient 
pas  être  dus  à  des  fibres  récurrentes,  j'ai  examiné  au  micros- 
cope le  rameau  glandulaire  auquel  doivent  aboutir  les  filets 
dégénérés  s'il  en  existe. 

Le  nerf  a  été  mis  pendant  vingt-quatre  heures  dans  une 
solution  d'acide  osmique  au  1/100,  lavé,  laissé  pendant  quelque 
temps  dans  un  mélange  d'alcool  (2/3)  et  de  glycérine  (1/3), 
puis  dissocié  faisceau  par  faisceau  après  coloration  dans  le 
picrocarmin;  je  n'ai  pas  trouvé  de  fibres  dégénérées.  L'exa- 
men a  porté  sur  l'extrémité  supérieure  du  rameau,  au  point 
où  il  se  détache  du  tronc  du  lingual. 

Dans  cette  expérience,  la  section  a  été  un  peu  plus  rap- 
prochée de  la  bîfurwftion  que  dans  la  précédente.  J'ai  aussi, 
dans  ce  cas,  cherché  à  exciter  le  nerf  avec  du  sel  marin  que 
Cl.  Bernard  a  trouvé  efficace  pour  provoquer  la  sécrétion  sa- 
livaire  dans  ces  conditions  :  je  n'ai  rien  obtenu.  Il  en  a  tou- 
jours été  de  même,  soit  que  j'aie  eu  recours  à  cette  substance 
après  que  le  lingual  eut  été  sectionné  à  la  périphérie  quelques 
jours  auparavant,  soit  que  je  l'aie  employé  comme  Cl.  Ber- 
nard, sans  cette  opération  préliminaire. 

L'impuissance  du  sel  marin  à  amener  la  salivation  doit  être, 
à  mon  avis,  considérée  comme  une  preuve  de  plus  que  dans 
l'excitation  du  lingual  au-dessous  du  ganglion  on  n'agit  pas 
sur  des  fibres  centrifuges.  Car  si  l'on  vient  à  déposer,  par 
comparaison,  un  peu  de  sel  sur  les  filets  vraiment  sécrétoires 
du  rameau  glandulaire,  au  bout  de  quelques  secondes,  la  sa- 
live s'écoule  à  flots.  Je  rappellerai  aussi  que  d'après  Grutzner 
les  substances  chimiques,  en  général,  n'ont  qu'une  faible  ac- 
tion sur  les  nerfs  centripètes,  et  que  le  chlorure  de  sodium  en 
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particulier  s'eet  moairéioftclif  à  l'égard  de  ces  nerfs  '.Gimlz- 
DM*  n'a  pas  expérimenté  sur  le  lingual  ;  mais  queues  obser- 
vations que  j'ai  faites  en  excitant  avec  le*  sel  marin  le  nerf, 
resté  en  connexion  avec  les  ceatres  encéphaliques,  conUrmeat 
oaUes  de  Gmtzoer. 

Oq  voit  enfin  que  dans  cette  dernière  expérience  l'appli- 
cation d'éthei"  et  d'acide  acétique  sur  la  langue  n'a  rien 
produit  à  droite.  C'est  encore  là  la  règle,  et  Bidder,  comme  il 
a  été  dit  plus  haut,  était  arrivé  à  de  semblables  résultats. 
Cl.  Bernard  a  bien  obtenu  dans  ces  conditions  des  effets  po- 
sitifs; mais  cette  sécrétion  réflexe,  quand  elle  arrive,  est  très 
peu  abondante  et  se  fait  attendre  longtCTnps,  quelquefois  jus- 
qu'à 60  secondes. 

D'après  SchifT,  l'action  de  l'éther  reste  ia  même,  lorsque,  au 
lieu  de  porter  cette  substance  sur  !a  langue,  on  la  porte  sur 
la  muqueuse  labiale,  palatine,  etc.,  et  ^le  serait  due  à  une 
excitation  généralisée,  et  non  pas  locale. 

Toutes  les  fois  que  j'ai  obtenu  une  apparence  de  saKTation 
avec  l'éther  ou  l'acide  acétique,  c'est  qu'il  y  avait  en  même 
temps,  comme  dans  l'expérience  I.des  mouvements  delà  lan- 
gue ou  de  déglutition  qui,  par  eux-mêmes,  font  apparaître  une 
petite  quantité  de  salive  à  l'orifice  de  la  caaule,  sans  doute 
par  compression  de  la  glande  sous-raaxillaire. 

Dans  d'autres  cas,  j'ai  inutilement  cherché  à  provoquer  la 
sécrétion  en  promenant  sur  la  langue  soit  du  sucre,  soit  de  la 
coloquinte.  J'ai  aussi  voulu  vérifier  l'hypothèse  de  CI.  Bw 
nard  que  l'action  réflexe  du  ganglion  parait  être  provoquée 
plus  particulièrement  par  les  conditions  de  sécheresse  ou 
d'humidité  de  la  muqueuse  buccale  ;  dans  ce  but,  j'ai  lié  les 
conduits  de  la  sous-raaxillaire  et  de  la  sublinguale  d'un  côté, 
celui  de  la  sublinguale  du  côté  où  la  canule  avait  été  introduite 
dans  le  canal  de  Wharton,  pour  empêcher  tout  afflux  de 
salive  dans  la  bouche.  Puis,  après  avoir  bien  essuyé  l'inté^ 
rieur  de  sa  cavité,  j'ai  frotté  rudement  avec  une  ^tooge  sèche 
la  muqueuse  linguale;  tout  cela  sans  résultat. 

Je  reproduirai  seulement  dans  les  observations  suivantes 

•  PBSg»!'»  Areàir.,  I.  XVII,  p.  KO. 
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les  faits  reltrtife  au  point  qai  m'occupe  particulièrement.  Le 
deuxième  tempsderexpérienceatoujoursétéfaitdanslesmèmes 
conditions  que  précédemment  et  après  curarisation.  Après  la 
mise  à  nu  du  lingual,  on  déterminait  à  quelle  distance  du  gan- 
glion la  section  périphérique  avait  été  pratiquée  antérieure- 
ment; puis,  après  section  supra-ganglionnaire,  le  tronçon 
ainsi  isolé  était  excité  à  environ  un  demi-centimètre  de  son 
ex^mité  périphérique. 

Exp.  ni  (chien  de  16  kilogr.).  —  Section  périphérique  du  lingual 
gauche  le  S9  avril,  aerf  divisé  à  3  cenlintètres  et  demi  au-dessoue  du 
rameau  glandulaire.  I^e  7  mai,  expérience  de  Cl.  Bernard.  L'excitation 
de  l'extrémité  périphérique  du  tronçon  produit  un  écoulement  de  saLive 
Irès  net  déjà  au  courant  6,  devenant  très  Bboadant  k  7. 

Exp.  IV  (chien  de  18 kilogr.).  —  Section  périphérique  du  lingual  droit 
le  19  mai,  à4cei)tinièlres  aunlessoua  du  ganglion.  Le  36  mai,  expérience 
de  Cl.  Bernard.  Salivation  abondante  à  6  ;  un  peu  plus  haute  déjà  à  7. 

Exp.  V  (chien  de  13  kilogr.).  —  Le  20  mai,  section  périphérique  du 
IJDgaal  gauche  i  3  centimËlr«s  et  demi  au-dessous  du  ganglion.  Le 
H  mai,  expérienoe  de  Ci.  Bernard.  Salivation  A  6,  ahondante  à  6. 

Exp.  VI  (chien  de  15  kriogr.).  —  Le  93  avril,  section  périphérique 
dn  lingual  droit  k  2  centimètres  au-dessous  du  ganglion,  un  peu  an 
delà  du  point  où  le  nerf  craise  le  aaaat  de  Wharton.  Le  28  avril,  expé- 
Henee  :  écoulement  de  salive  déjà  trèa  marqué  à  9  (courant  à  peine 
■ensible  s  la  langue). 

Exp.  VII  (chien  de  29  kilogr.).  —  I^  80  mai,  section  périphérique 
du  lingual  droit,  à  moins  de  9  cenliinèiree  au-dessous  du  ganglion. 
Expérience  le  6  juin.  Salivation  au  courant  6. 

Dans  les  trois  expériences  précédentes,  on  s'était  rapproché  du  gan- 
glion pour  âtre  sAr  d'atteindre  les  fibres  récurrentes  supposées  ;  de 
pins,  dons  l'observation  VI,  j'ai  examiné  au  microscope  le  mmeau 
glandulaire  après  l'avoir  traité  comme  il  a  été  dit,  et  metlgré  une  disso- 
ciation minutieuse,  je  n'ai  pas  trouvé  de  fibres  dégénérées. 

Dans  les  deux  expériences  suivantes,  lo  nerf  a  été  divisé  un  peu  au 
deli  de  la  bifurcation,  A  l'origine  des  deux  branches  terminales, 

Exp.  VII  (chien  de  10  kilogr.).  —  Section  périphérique  du  lingual 
droit  le  1"'  uvi'il.  Expérience  le  12  avril.  Faradisalion  au  point  de  bifur- 
cation, écoulement  de  sslive  vers  6. 

Exp.  IX  (chien  de  18  kilogr.).  —  Le  12  mai,  section  périphérique  dn 
lingual  droit.  Ij6  IQm.ii,  expérience.  lA  bifurcation  est  à  un  peu  plus 
de  4  centimètres  dn  ganglion.  Eu  ce  point  il  fout  ai-river  au  courant  S 
pow  qne  la  eelivotien  m  {troteiee;  fr  SiwnlùtàtraaditgaagliM^  o'eet 
à^à  7  (^'altanvMOpe. 
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DaDB  ces  différents  cas,  j'ai  fail  l'expérience  comparative  du  cAtA 
opposé  cl  je  a'ai  pas  trouvé  de  différence  entre  les  deux  côtés. 

Voici  enfin  une  observation  sur  laquelle  j'appellerai  l'at- 
tention parce  qu'elle  se  rapproche  à  certains  égards  de  celles 
de  Schiff. 

Exp.  X  (chien  de  11  kilogr.).  —  Section  du  lingual  droit  à  la  péri- 
phérie, le  8  mai.  L'animal  est  curarieé  i  la  limite,  le  IB  mai.  La  section 
se  trouve  à  3  cenlimèlres  et  demi  au-dessous  du  ganglion.  Canule  dans 
le  conduit  do  Wharton.  Seclioa  haute  du  lingual.  Encilation  du  bout 
périphérique  du  tronçon.  L'écoulement  de  salive  commence  A  10  (cou- 
rant non  sensible  à  la  langue)  et  devient  très  abondante  9;  degrosses 
goulles  se  suivent  de  près.  Répété,  comme  loujours,  plusieurs  fuis  : 
mâmes  résultai.  Dans  rinlervalle  des  excitations,  pas  le  moindre  écou- 
lement par  la  cauule. 

L'expérience  aurait  pu  en  rester  là;  mais,  comme  je  le  Tais  habiluel- 
lemeni,  je  sectionne,  pour  terminer,  le  rameau  glaudulaire  au-dessous 
du  ganglion,  c'est-à-dire  sur  le  milieu  de  son  trajet,  et  je  recommence 
A  exciter  le  bout  périphérique  du  tronçon  lingual.  L'écoulement  se 
reproduit  aussi  abondant  qu'auparavant.  On  conslaie  alors  qu'A  f  cen- 
timètres plus  bas  que  le  rameau  glandulaire,  un  petit  nerf  presque 
anaei  gros  que  c«  dernier  se  détache  du  bord  inférieur  du  lingual  et 
reste  accolé  à  cela i-ui  jusqu'au  point  où  il  croise  le  conduit  soua-maxil- 
latre.  Il  se  place  alors  en  dehors  do  ce  conduit,  et  après  un  trajet  des- 
cendant de  plus  de  2  centjmèires  va  rejoindre  le  rameau  glandulaire 
normal.  I/escilation  foradique  de  ce  rameau  détermine  un  écoulement 
abondant  de  salive  vers  10. 

Ou  calé  gauche,  section  houle  du  lingual.. La  cavité  buccale  est  bien 
épongée  et  la  muqueuse  linguale  est  frottée  vigoureusement  avec  des 
éponges  sèches:  un  peu  de  salive  spparatl  à  l'orifice  de  la  canule;  mais 
il  y  a  de  violents  mouvements  de  la  langue.  Éther  sur  la  langue;  l'écou- 
lement augmente  un  peu.  L'excitation  Taradique  de  la  branche  interne 
de  bifurcation  du  lingual,  au  point  où  elle  va  pénétrer  dans  la  langue, 
amène  de  la  salivation  à  3  (courant  fort)  ;  on  esta  plus  de  6  centimètrea 
au-dessous  du  ganglion.  A  la  bifurcation,  qui  est  à  environ  4  centi- 
mètres au-dessous  de  ce  dernier,  il  suilit  d'arriver  a  6  et  un  peu  plus 
loin,  à  3  centimèires,  c'est  vers  8  que  la  salivation  s'établit. 

On  ne  retrouve  pas  le  même  filet  que  ducété  droit;  la  disposition  du 
rameau  glandulaire  est  normale. 

Dans  celle  obscr\'ation,  le  détail  intéi^ssant,  c'est  qu'après 
et  malgré  la  section  du  rameau  glandulaire  sur  le  milieu  de 
son  parcours,  l'excitation  du  bout  périphérique  du  tronçon 
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du  lingual  produisait  encore  une  salivation  aussi  abondante 
qu'auparavant.  En  effet,  elle  se  transmettait  ici  par  ce  filet 
qui  était  resté  intact  et  qui  renfermait  probablement,  comme 
le  rameau  glandulaire  nonual,  un  mélange  de  fibres  centri- 
fuges et  de  fibres  centripètes  venues  de  la  langue,  se  mettant 
en  rapport  les  unes  et  les  autres  sur  un  point  quelconque  de 
leur  parcours  avec  des  cellules  ganglionnaires.  La  disposition 
décrite  plus  haut  doit  être  considérée  comme  un  degré  plus 
prononcé  de  l'état  normal  ;  en  effet,  le  rameau  glandulaire,  au 
moment  où  il  se  détache  du  bord  inférieur  du  lingual,  a  la 
forme  d'un  pinceau  triangulaire  dont  la  base  est  dirigée  vers 
le  tronc  qui  lui  donne  naissance. 

Dans  le  cas  actuel  cette  base  s'est  élargie  ;  le  gros  faisceau  * 
s'est  éloigné  du  rameau  commun  à  une  distance  de  2  centi- 
mètres et  le  rameau  glandulaire  est  en  somme  dédoublé.  Sup- 
posons que  ce  faisceau  se  fût  encore  éloigné  davantage,  qu'il 
fût  descendu  jusqu'à  3  centimètres  et  demi  environ,  il  eût  été 
intéressé  par  la  section  et  l'on  aurait  trouvé  le  long  du  boi-d 
inférieur  du  lingual  un  groupe  de  fibres  dégénérées  ' .  Il  n'en 
est  pas  moins  vrai  que,  même  dans  ce  cas,  l'excitation  centri- 
pète eût  été  encore  transmise  au  ganglion  parle  rameau  glan- 
dulaire normal,  comme  le  prouvent  toutes  les  expériences 
précédentes. 

En  définitive,  nous  trouvons  bien  dans  cette  expérience  des 
fibres  récurrentes,  mais  elles  ne  naissent  qu'à  deux  centimè- 
tres au-dessous  du  ganglion,  si  bien  que  la  section  du  lingual 
faite  plus  bas  n'a  pas  empêché  au  bout  de  six  jours  l'exci- 
tation du  bout  périphérique  du  nerf  de  produire  ses  effets  ha- 
bituels après  la  section  haute  de  ce  même  nerf. 

Si  maintenant  nous  résumons,  d'après  les  expériences 
de  Cl.  Bernard,  tle  Bidder,  de  Schiff,  et  d'après  les  précé- 
dentes, les  faits  relatifs  à  l'excitabilité  de  la  portion  centripète 
de  l'arc  réflexe  qui  aurait  son  centre  dans  le  ganglion  sous- 
maxillaire,  nous  constatons  qu'elle  est  inégalement  développée 
dans  les  différents  points  où  l'on  peut  l'explorer.  Sur  la  mu- 
queuse linguale,  l'excitant  physiologique  normal  est  impuis- 

'  [t  D«  but  pas  oublier  que  des  Dbres  ricurrenlas  sensibles,  veuues  du  cûté 
opposé,  pourraieal  égtlemeat  être  Irouvési  d '^aérées. 
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saut;  l'effet  de  oeftaines  excUaUotis  artiûeielles,  teUes  qoe 
l'éther,  est  1res  douteux.  La  portion  du  trajet  comprise  entse 
la  langue  et  la  bifurcation  du  lingual  paraît  avoir  élé  peu 
étudiée  sous  ce  rapport.  Ce  n'est  que  dans  le  passage  de 
SchilT,  cité  plus  haut,  qu'il  en  est  implicitemeat  fait  mentioB. 
Aussi  ai-je  particulièremeat  porté  mon  attention  sur  ee 
point.  L'on  a  vu  que  la  fsiFadisation  des  braiH^ies  terminales 
du  lingual  donne  quelqu^ois,  mais  noa  coastanment ,  des 
résultats  positifs,  et  il  &ut  toujours  employer  des  eonrants 
forts.  F.pfin. ,  l'excitant  électrique  est-il  appliqué  an  traite 
nerveux  lui-même,  à  3  ou  4  centimètres  du  ganglion  chez  les 
grands  chiens,  on  peut  dire  que  les  effets  sont  coDSlanls. 
Cependant,  cette  excitabilité  est  variable  suivant  lesaaanaux  : 
tantôt  la  sécrétion  se  produit  avec  un  courant  peu  ou  point 
sensible  à  la  langue  ;  tantôt,  au  contraire,  avec  un  cearaot 
relativement  fort,  et  dans  ee  dernier  cas  surtout,  elle  ne  s'éta- 
blit qu'après  uo  retard  souvent  fort  long  sur  l'excitatioQ.  Chez 
les  chiens  de  moyenne  taille,  de  8  à  12  kilc^rammes,  il  en  est 
encore  ainsi,  alors  qu'on  est  éloigné  du  ganglion  de  2  1/2  à 
3  centimètres.  Sur  les  animaux  plus  petits,  on  p^it  évidem- 
ment objecter  qu'il  y  a  diffusion  du  courant  jusqu'au  rameau 
glajiduikiire. 

Quoi  qu'il  en  soit,  et  si  nous  nous  en  tenons  à  ce  qui  se 
passe  chez  les  grands  chiens,  où  cette  cause  d'erreur  n'existe 
pas,  l'interprétation  bi  plus  satisfaisante  des  résoltats  de  cette 
expérience  est  encore  celle  qu'a  donnée  Cl.  Bernard,  et  les 
failâ  que  j'ai  observés  peuvent  être  opposés  aux  arguments 
contraires  par  lesquels  on  l'a  combattue.  En  ce  qm  eonceme 
le  défaut  de  réaction  de  la  muqueuse  linguale  amx.  «uâtanls 
physiologiques,  il  est  toujours  permis  de  supposer  que  pour 
un  acte  réflexe  dont  le  centre  est  si  spécial ,  il  faut  sans  doute 
aussi,  du  côté  des  termioaisons  nerveuses,  des  modifications 
spéciales,  que  nous  arrivons  dîfftcileaient  à  reproduire  daas 
les  conditions  exp>érimentale8.  D'autre  part,  le  peu  d'eml»- 
bilÀlé  des  branches  terminales  du  Lingual  entre  la  langue  et  la 
bifurcation  du  nerf  répond  bien  à  cette  loi  de  pbysidlogie 
générale,  établie  par  Wundt,  Halsten  et  d'autres  physiolo- 
gistes,  (  qu'une  excileiinB  gortant  sur  un  petit  tronc  nerveux 
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reslMA  presque  toujours  impui&suite  à  provoquer  un  réflexe, 
tandis  que  le  tronc  même  du  nerf,  étaat  exeilé  par  le  aéme 
courant  électrique,  détenainera  aussitôt  une  réaction*.  ■ 

Étant  admis  le  pouvoir  réflexe  do  ganglion,  peu  importe 
son  ^ège  analomique  précis.  Cl.  Bernard  le  plaoe  dans 
l'angle  rentrant  que  fait  le  rameau  glandulaire  avec  le  tnmc 
du  lingual.  Si,  conune  le  veut  Langley,  d'après  un  travail 
récent*,  le  véritable  ganglion  sons-maxillaire  se  trottve  au 
niveau  du  hile  de  la  glande,  il  n'y  a  qu'à  transporter  phis 
Iran  à  la  périfdt^ie  le  centre  de  l'action  réQexe.  Une  des 
expérience  rapportées  plus  haut  (exp.  X)  est  favorable  à 
cette  manière  de  voir,  puisque  le  filet  qui  servait  encore  à 
transmettre  les  excitations  après  k  section  du  rameau  gla&- 
dntaire  normal  ^ait  situé  à  2  centimètres  du  siège  présumé 
du  g»ogli<xi,  et  qu'il  devait  par  conséquent  aller  se  mettre  en 
rapport  avec  des  ^ments  ganglionnaires  situés  plus  bas. 
On  sait  du  reste  que  souvent  ceux-ci  sont  disséminés  sur  tout 
le  trajet  du  rameau  qui  va  â  la  glande. 

Enfin,  si  le  ganglion  sous-maxillaire  est  un  centre  réflexe, 
peprésente-t-ii  aussi  un  centre  trophique  pour  les  fibres  qui  y 
arrivent  et  celles  qui  en  partent?  S'il  en  était  ainsi,  son  pou- 
voir réflexe  devrait,  à  ce  qu'il  semble,  persister  indéBniment 
après  qu'il  a  été  séparé  de  l'encéphale.  Toutefois,  Cl.  Bernard 
ayant  divisé  le  lingual  au-dessus  du  ganglion,  a  vu  qu'au 
bout  de  quelque  temps  l'excitation  périphérique  du  nerf  ne 
produit  plus  de  sécrétion,  et  il  en  conclut  que  le  ganglion 
sous-maxillaire  isolé  de  l'encéphale  paraît  perdre  ses  pro- 
priétés, comme  les  nerfs  avec  lesquels  il  est  en  connexi<Hi. 
Mais  ici  vient  se  placer  une  observation  des  plus  intéres- 
santes faite  par  Bidder,  et  qui  mériterait  d'être  soumise  à  une 
nouvelle  vérification.  Après  avoir  sectionné  le  tronc  du  tingoal 
au-dessns  du  ganglion  et  attendu  le  temps  nécessaire  â  sa 
complète  dégénérescence ,  cet  expérimentateur  dit  avoir 
trouvé  constamment  intact  dans  le  bout  périphérique  un 
faisceau  de  fibres  larges  et  à  double  contour  provenant  de  la 
langue  et  allant  au  ganglion.  Mais  l'excitation  de  ce  laiseeau 

'  Cb.  Richet,  Pbyaiol.  des  muscles  et  des  oerfs,  p.  614. 
<  Joarù.  otPbyahL,  Toi.  XI,  p.  1S3;  1890. 
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n'avait  plus  aucun  effet  sur  la  sécrétion,  comme  il  résultait 
d'ailleurs  déjà  des  expériences  de  Cl.  Bernard. 

La  confirmation  du  fait  signalé  par  Bidder  aurait  un  grand 
intérêt  :  la  dégénérescence  wallérienne,  en  isolant  ainsi,  dans 
la  portion  périphérique  du  lingual,  la  raàne  centripète  du 
ganglion,  apporterait  un  appui  de  plus  à  l'opinion  de  Cl.  Ber- 
nard. De  plus,  on  trouverait  là  un  exemple  bien  net  de 
l'influence  trophique  exercée  par  les  ganglions  périphériques 
du  sympathique  sur  les  Abres  nerveuses. 

Dans  une  expérience  que  j'ai  pratiquée  dans  ce  but,  je  ne 
suis  pas  arrivé  à  confirmer  les  résultats  obtenus  par  Bidder. 
Chez  un  chien  de  1:^  kilogrammes,  j'ai  sectionné  le  lingual 
droit  à  1  centimètre  au-dessus  du  ganglion,  le  12  mai;  puis, 
après  avoir  constaté,  le  â2  mai,  que  l'excitation  de  la  portion 
périphérique  du  nerf  n'avait  plus  aucun  eiïet  sur  la  sécrétion, 
j'ai  dissocié  et  soumis  à  l'examen  microscopique  un  segment 
du  nerf,  et  je  n'ai  pas  pu  y  trouver  de  fibres  intactes. 
M.  Curtis,  chef  des  travaux  d'histologie  à  la  Faculté,  qui  a. 
bien  voulu  examiner  un  autre  segment  du  nerf,  n'a  pas  été 
plus  heureux  que  moi.  Je  ne  voudrais  pas  nier  cependant, 
d'après  cette  seule  observation,  l'exactitude  du  fait  signalé 
par  Bidder. 

Conclusions. 

Dans  les  observations  qui  font  l'objet  de  ce  travail ,  la 
section  du  nerf  lingual,  à  3  ou  4  centimètres  au-dessous  du 
ganglion  sous- maxillaire,  pratiquée,  suivant  ta  méthode  de 
Schiff,  six  à  dix  jours  avant  l'expérience  destinée  à  démontrer 
les  propriétés  réflexes  du  ganglion  sous-maxillaire,  n'a  pas 
empêché  cette  expérience  de  produire  ses  résultats  habituels. 
La  salivation  provoquée  dans  œs  conditions  ne  pouvait  donc 
être  attribuée  à  la  présence  de  fibres  excito-sécrétoires  ré- 
currentes, puisque  celles-ci,  si  elles  existaient,  auraient  dû 
forcément  subir  la  dégénérescence  wallérienne. 
.  Ces  faits  contredisent  donc  les  arguments  qui  ont  été 
opposés,  de  ce  chef,  à  l'opinion  de  Cl.  Bernard  sur  l'indé- 
pendance fonctionnelle  des  ganglions  périphériques  du  grand 
sympathique. 
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VI 

DOSAGE  EXACT  DE  L'ACIDE  CARBONIQUE 

CONTENU      DANS     LES     UUSCLES      ET      DANS      LE      SANG 
Par   M.   aRËHAMT 


(Travail  du  laboralgira  de  M.  le  prafeBseur  Rouget,  au  Mustum 
d'histoire  nature  lie.) 


Pour  déterminer  la  quantité  d'acide  carbonique  fixée  par 
les  tissus  chez  les  animaux  laissés  à  l'état  normal  ou  empoi- 
sonnés par  l'acide  carbonique,  Paul  Bert  s'est  servi  du  pro- 
cédé suivant  '  :  •  Un  poids  déterminé  des  tissus  de  l'animal  en 
expérience  était  introduit,  coupé  en  petits  morceaux,  dans  un 
llacon  jaugé,  d'une  capacité  environ  triple.  Le  flacon  était 
alors  bien  rempli  avec  une  solution  assez  ferle  de  potasse  ou 
de  soude  caustique  ;  semblable  solution  était  gardée  comme  té- 
moin dans  un  autre  flacon  bien  plein  et  bien  bouché  ;  Je  laissais 
le  tout  en  place  pendant  vingt-quatre  heures,  non  sans  l'agiter 
assez  souvent,  et  je  supposais  que,  dans  ce  laps  de  temps, 
l'alcali  s'était  emparé  de  tout  l'acide  carbonique  dont  pou- 
vaient être  imprégnés  les  tissus. 

«  Je  prenais  alors  une  certaine  quantité  de  liquide  et  le  fai- 
sais pénétrer  dans  le  récipient  de  la  pompe  à  mercure,  oii  avait 
été  introduite,  préalablement  et  bien  épurée  de  ses  gaz,  une 
solution  d'acide  sulfurique.  L'acide  carbonique,  aussitôt  dé- 
placé par  ce  dernier,  était  aisément  extrait  et  recueilli,  et  un 

'  PiUL  Beat,  l»  Preaaioa  bTomilriqae,  p.  998. 
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calcul  bien  simple  me  permettait  de  savoir combienlOO gram- 
mes de  tissus  mis  en  expérience  contenaient  d'acide  carbo- 
nique. Je  ne  manquais  pas  de  soumettre  au  même  traite- 
ment la  solution  d'alcali  gardée  comme  témoin,  parce  qu'elle 
contenait  toujours  une  certaine  quantité  d'acide  carbonique 
qu'il  fallait  naturellement  déduire. 

t  Cette  méthode  très  simple,  à  laquelle  je  ne  prétends  pas 
attribuer  une  exactitude  de  décimales^  me  parait  devoir  donner 
des  résultats  1res  suffisamment  voisins  de  la  vérité.  > 

J'ai  tenu  à  citer  textuellement  l'exposé  du  procédé  qui  a  été 
employé  par  le  savant  physiologiste,  car  il  a  servi  de  base  à 
mes  recherches.  J'avais  besoin  de  mesurer  exactement  la 
quantité  d'acide  carbonique  contenue  dans  les  muscles,  et  j'ai 
employé  d'abord  le  procédé  de  Paul  Bert;  mais  j'ai  reconnu 
que  si  l'on  agit  sur  10  grammes  de  muscles ,  par  exemple  ,  le 
volume  d'acide  carbonique  fourni  par  le  tissu  est,  en  général, 
bien  moindre  que  celui  du  gaz  renfermé  dans  la  solution  alca- 
line, et  si  l'on  fait  une  erreur  dans  la  mesure  de  cette  dernière 
quantité,  le  chiffre  de  l'acide  carbonique  contenu  dans  le  tissu 
devient  tout  à  fait  inexact. 

J'ai  pensé  tout  d'abord  à  l'emploi  d'une  solution  de  potasse 
complètement  décarbonatée  ;  mais  il  est  difficile  de  préparer 
une  pareille  solution,  et  j'ai  fait  choix  de  l'eau  de  baryte,  qui 
peut  être  facilement  obtenue  tout  à  fait  claire  et  privée  com- 
plètement de  carbonate. 

Voici  la  technique  du  procédé  qui  m'a  donné  de  bons  ré- 
sultats : 

Je  prends  un  ballon  de  verre  d'une  contenance  d'un  litre,  à 
parois  assez  résistantes  pour  supporter  la  pression  atmosphé- 
rique, muni  d'un  col  ayant  3  centimètres  de  diamètre  et  1  mè- 
tre de  longueur  ;  ce  récipient,  que  j'emploie  constamment  pour 
l'extraction  des  gaz  contenus  dans  le  sang,  est  lavé  d'abord 
avec  de  l'acide  chlorhydrique  étendu,  qui  enlève  toute  trace 
de  carbonate;  puis  on  le  remplit  d'eau  ordinaire,  qui  est  re- 
nouvelée trois  ou  quatre  fois  ;  finalement,  on  lave  avec  de  l'eau 
distillée;  dans  le  ballon,  maintenu  verticalement  par  un  sup- 
port, on  fait  arriver  de  l'eau  de  baryte,  qui  traverse  un  filtre 
et  un  entonnoir;  constamment,  l'eau  de  baryte  se  trouble,  le 
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réctptettt  renfermant  une  certaine  quantité  d'acide  carbo- 
nique ;  il  faut  agiter  le  ballon  avec  l'eau  de  baryte  et  verser 
de  nouveau  celle-ci  sur  le  filtre,  jusqu'à  ce  qu'on  obtienne 
un  liquide  tout  à  fait  clair;  on  remplit  le  ballon  aux  trois 
quarts  et  on  le  ferme  avec  un  bouchon  de  caoutchouc  plein; 
souvent  il  est  nécessaire  de  préparer  deux  ou  trois  ballons 
semblables. 

D'autre  part,  on  pèse  10  grammes  de  muscles  de  la  cuisse 
d'un  animal  qui  vient  d'être  sacrifié  :  chez  le  chien,  je  choisis 
de  préférence  les  muscles  couturiers,  qui  sont  longs  et  minces, 
et  qu'on  détache  facilement  à  leurs  insertions  ;  chez  le  lapin, 
je  prends  des  muscles  de  la  région  antérieure  de  la  cuisse.  On 
introduit  le  muscle  pesé  dans  le  récipient,  qui  est  immergé 
dEmsl'eaQ  chanffée  jusqu'à  l'ébuUition;  il  faut  ordinairement 
deux  heures  pour  que  le  muscle  soit  dissous;  la  baryte  est 
troublée  par  l'acide  carbonique  du  tissu  ;  il  est  nécessaire 
d'obtenir  une  solution  complète  avant  de  doser  l'acide  carbo- 
nique, qui  doit  être  recueilli  à  l'état  de  gaz. 

Lerécipient  est  uni  directement  par  un  bouchon  decaoutchouc 
et  par  un  lube  de  verre  au  luyau  d'aspiration  d'une  pompe 
àmeroore  ;  avec  une  trompe  hydraulique  de  Golaz  ou  d'Atver- 
gniat,  on  fait  sur  la  solution  un  vide  approché,  puis  on  intro- 
duit par  un  entonnoir  effilé  fixé  sur  le  tube  de  caoutchouc  qui 
surmonte  le  robinet  de  la  pompe  une  solution  d'acide  chlorhy- 
drique  pur  dans  l'eau  distillée,  que  l'on  a  fait  bouillir  pendant 
une  demi-heure  afin  de  chasser  complètement  l'acide  carbo- 
Biqoc  qu'elle  renfermait  ;  on  fait  pénétrer  dans  le  récipient  un 
excès  d'acide  et  la  solution  de  baryte  s'éclaircit;  le  ballon 
est  plongé  dans  l'eau  chaude  ;  on  fait  manœuvrer  la  pompe 
et  on  recueille  dans  une  cloche  graduée  en  centimètres  cubes 
et  en  dixièmes  de  centimètre  cube  la  totalité  des  gaz  fournis 
par  le  liquide  et  Pair  que  la  trompe  avait  laissé  en  petite 
quantité  ;  la  potasse  absorbe  sur  le  mercure  l'acide  cartjo- 
nique  qui  a  été  dégagé. 

lime  reste  à  exposer  les  premières  redierdiesqne  j'ai  faites 
avec  ce  nouveau  procédé  ;  j'ai  voulu  d'abord,  par  une  expé- 
rience de  contrôle,  comparer  le  volume  d'acide  carbonique 
extrait  du  sang   par  la  méthode    or4iiMÙ>e  «  l'Mde  de   la 
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pompe  à  mercure  avec  celui  que  l'on  obtient  lorstpi'on  traite 
.successivement  le  sang  par  l'eau  de  baryte,  puis  par  un 
acide. 

Exi>.  I.  —  Après  avoir  Axé  un  tube  de  verre  dans  l'artère  carotide 
d'ua  lapin,  j'ai  aspiré  10  cenlimèlres  cubea  de  sang  artériel  dont  j'ai 
extrait  les  gaz  par  la  méthode  ordinaire  et  j'ai  obtenu  3",6  d'acide 
cnrboaiqiie  ou  36  ceniimètres  cultes  pour  100  grammea  de  sang. 

J'ai  injecta  ensuile  10  cenlimèlrea  cubes  du  même  sang  daas  un 
excès  d'eau  de  baryte  et  j'ai  chauiTé  le  récipient  au  bain-marie  i  100* 
pendant  une  demi-heura;  j'ai  décompoeé  la  solution  par  l'acide  chlor- 
hydrique  cl  j'ai  obtenu  3"^, G  d'acide  carbonique  ou  35  centimètres 
cubes  pour  100  grammes  do  aaug,  ù  peu  près  le  môme  nombre. 

On  peut  se  demander  quel  avantage  peut  présenter  sur  l'estraclion 
direcle  ce  second  procédé.  Le  voici  :  dans  te  cours  d'une  expérience,  il 
peut  être  utile  de  mesurer  la  quanliié  d'acide  carbonique  contenue 
dans  le  song,  ou,  comme  nous  le  verrons  plus  tard,  on  peut  se  proposer 
de  mesurer  la  quantité  de  ci^t  acide  contenue  dans  un  tiesu;  an  peut 
alors  injecter  le  sang  ou  introduire  le  tissu  pesé  dans  le  récipient 
contenant  la  baryte,  soumettre  le  mélange  a  la  température  de  l'ean 
bouillante,  puis  conserver  les  récipients  jusqu'au  lendemain  et  décom- 
poser ensuite  par  un  acide  la  solution  alcaline  ;  en  un  mot,  l'acide 
carbonique  a  été  fixé. 

Exp.  II.  —  Chei  un  lapin  sacrifié  par  bémorrhagie,  on  prend  dc,S 
de  muscles  de  la  cuisse  que  l'on  fait  dissoudre  dans  l'eau  de  baryte  à 
100°;  on  décompose  la  solution  et  on  obtient  B'^,8  d'acide  carbonique, 
ce  qui  fait  39  centimètres  cubes  d'acide  carbonique  pour  100  grammes 
de  muscles,  nn  peu  plus  que  le  volume  d'acide,  36  centimètres  cubes, 
qui  a  été  fourni  par  100  grammes  de  sang. 

Comme  l'a  écrit  Paul  Bert  '  :  <  L'acide  carbonique  du  sang 
vient  des  tissus  ;  à  l'étal  normal,  il  s'établit  un  certain  équi- 
libre de  tension  entre  la  proportion  de  ce  gaz  qui  demeure 
dans  ces  tissus  et  celle  qui  reste  dans  le  sang  après  l'élimi- 
nation due  à  une  aspiration  régulière.  Si  une  cause  quel- 
conque maintient  un  excès  d'acide  carbonique  dans  le  sang, 
il  doit  en  rester  un  excès  dans  les  tissus. 

«  L'organisme  doit  donc  s'imprégner  tout  entier  de  ce  gaz 
éminemment  soluble.  » 

Exp.  III.  —  Je  me  suis  demandé  si  la  pratique  qui  consiste  à  faire 

'  La  PreasioD  btromitriqae,  p.  997. 
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respirer  à  des  malades  un  mélange  coaleaaDl  80  0/0  d'oxygène  et  200/0 
d'acide  carbonique  est  bien  rationnelle  au  point  de  vue  physiologique 
et  je  me  suis  proposé  de  doser  dans  le  sang  et  dans  les  tissus  en 
appliquant  mon  procédé,  l'auida  carbonique  oinsi  introduit  dans  les 
poumoDB. 

Chei  un  chien  du  poids  de  7^«,5  j'ai  pris  dans  l'artère  carotide  avec 
une  aeria^ue  tarée  90  grammes  de  sang  qui  ont  ëlé  injectés  dans  un 
premier  récipient  è  baryte.  J'avais  composé  tout  d'abord  un  mélange 
d'o]t]^ne  et  d'acide  carbonique  dans  les  proportions  indiquâes,  dont 
le  volume  total-  était  É^l  à  300  litres  ;  j'ei  fait  respirer  le  mélange  à 
l'aide  d'une  muselière  de  caoutchouc  et  de  soupapes  A  eau  ;  en  29  mi- 
noles,  l'animal  a  fait  circuler  300  litres  de  gai  à  travers  ses  poumons; 
j'ai  injecté  daua  un  second  ballon  à  baryte  2.1  grammes  de  sang  arté- 
riel ;  j'ai  sectionné  le  bulbe  et  j'ai  détaché  les  deux  muscles  couturiers 
et  une  portion  du  droit  antérieur  de  la  cuisse,  dont  le  poids  fut  trouvé 
égal  i  10*^,3  :  les  muscles  ont  été  plongés  dans  un  troisième  récipient 
à  baryte  et  oal  été  dissous  en  deux  heureeà  100°. 

J'ai  obtenu  les  nombres  suivants  :  100  grammes  de  sang  normal 
renfermaient  SI", 4  d'acide  carboflique  ',  100  grammes  de  sang  partiel- 
lement intoxiqué  en  renfermaient  10  centimètres  cubes  ;  100  grammes 
de  muscle  en  renfermaient  1£  centimètres  cubes. 

Ainsi  100  grammes  de  sang  contenaient  en  plus  32»,S  d'acide  car- 
bonique, 100  grammes  de  muscle  contenaient  en  plus  34°<',6  d'acide 
carbonique. 

On  peut  36  demander  s'il  est  bien  utile  et  s'il  ne  serait  pas 
dangereux  d'introduire  dans  le  sang  et  dans  les  tissus  un  gaz 
qui  doit  être  rejeté  au  dehors  et  qui  s'accumule  dans  les 
tissus  quand  les  poumons  ne  peuvent  plus  remplir  ou  rem- 
plissent mal  l'une  de  leurs  fonctions  essentielles. 

J'ai  fait  encore  tout  récemment  une  autre  expérience  pour 
essayer  d'élucider  un  phénomène  que  j'ai  signalé  dans  mon 
livre  intitulé  :  Les  poisons  de  J'air,  la  mort  d'un  animal  à  la 
suite  d'une  anesthësie  prolongée. 

On  peut  faire  respirer  à  des  animaux  de  l'acide  carbonique 
à  forte  dose,  pour  produire  l'anesthésie  que  Paul  Bert  a 
découverte;  j'emploie  souvent  pour  anesthésier  des  lapins  un 
mélange  de  5  volumes  d'air,  5  volumes  d'acide  carbonique 
el  1  volume  d'oxygène,  mélange  à  45  0/0  d'acide  carbonique, 
renfermant  en  outre  18,5  d'oxygène. 

'  Lt»  poisons  de  r»ir.  Paria,  1690. 
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Pour  composer  ce  mélange  en  assez  grande  quantité,  je  me 
sers  d'un  petit  sac  de  caoutchouc  qui,  lorsqu'il  est  gonflé,  con- 
tient environ  20  litres  de  gaz,  et  d'un  grand  sac  qui  peut  ren- 
fermer 300  litres  de  mélange  :  les  deux  sacs  sont  munis  cha- 
cun d'un  robinet  â  trois  voies;  les  deux  robinets  sont  réunis 
par  un  tube  de  caoutchouc,  celui  du  petit  sac  communique  en 
outre  avec  un  petit  manomètre  à  eau  ;  à  l'aide  d'une  trompe 
soufflante  à  eau  de  H.  Sainte-Claire  Deville,  ou  d'une  trompe 
portative  de  Francis  Gréhant,  on  insulïle  de  l'air  dans  le  sac 
qui  sert  de  Jauge,  jusqu'à  ce  que  le  manomètre  indique  une 
pression  de  10  centimètres,  on  tourne  le  robinet  à  trois  voies 
et  on  fait  passer  l'air  du  petit  sac  dans  le  grand;  cette  ma- 
ncçuvre  est  répétée  cinq  fois  pour  l'air,  cinq  fois  pour  l'acide 
carbonique  fourni  par  un  appareil  de  Sainte-Claire  DeviUe  et 
Debray  et  une  fois  avec  un  réservoir  à  oxygène  comprimé,  et 
on  obtient  rigoureusement  le  mélange  indiqué;  en  opérant 
ainsi,  on  évite  l'emploi  de  l'eau,  qui  dissoudrait  une  certaine 
quantité  d'acide  carbonique. 

Exp.  IV,  —  Chez  un  lapin  dont  la  lenipérature  était  égale  i  39°,75, 
j'ai  fait  respirer  le  mélange  gazeux  à  3  heures  et  j'ai  trouvé  ft  5  heures 
U  température  reotale  descendue  à  36  degrés.  J'ai  enlevé  la  muselière, 
l'œil  était  complètement  insensible,  l'animal  placé  sur  une  table  est 
resté  couché  sur  le  flanc,  la  respiration  s'est  accélérée  et  la  sensibilité 
de  la  cornée  était  revenue  ib  h.  S  m. 

&h.  i  m.  Le  lapin  relève  la  tôte  et  la  laisse  retomber. 

5  Â.  6  m.  Des  mouvements  convulaifs  ont  lieu,  l'animal  crie,  la  res- 
piration devient  agonique,  la  cornée  eat  de  nouveau  insensible. 

5  h.  8  m.  Les  mouvements  respiratoires  sont  dyspnéiques  et  accom- 
pagnés de  petits  cris  ;  les  mouvements  péristaltiques  de  l'intestin  appa- 
raissenl,  les  yeux  sont  saillants. 

Ei  A.  9  D).  Arrêt  de  la  respiration. 

5  h.  10  LO.  Les  pupilles  sont  très  dilatées. 

5  h.  15  m.  On  prend  dans  la  veine  cava  inférieure  avec  une  seringue 
munie  d'un  ajutage  piquant  11  grammes  de  sang  qui  est  injecté  dans 
un  ballon  i  baryte;  tO  grammes  de  muscles  de  la  cuisse  sont  immer- 
gés et  dissous  à  100*  dans  l'eau  de  baryte. 

Les  analyses  des  sol'itions  de  baryte  faîtes  le  lendemain  ont  donné 
90™,9  d'acide  carbonique  pour  100  grammes  de  sang  st  130  centimètres 
cubes  d'acide  carbonique  pour  100  grammes  de  muscla. 

Ces  résultats  me  paraissent  intéressants  :  quand  un  animal 
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8  respiré  longtemps  un  mélange  contenant  une  forte  propor- 
tion d'acide  carbonique,  45  0/0,  il  y  a  dans  les  muscles  et  dans 
le  sang  à  peu  près  la  même  quantité  d'acide  carbonique,  mais 
dans  la  période  qui  suit  une  anesthésie  prolongée,  quand  la 
sensibilité  est  revenue,  je  trouve  que  la  quantité  d'acide  car- 
bonique diminue  beaucoup  plus  vite  dans  le  sang  que  dans 
les  muscles;  ainsi  ce  gaz  est  fixé  d'une  manière  plus  solide 
dans  les  tissus  que  dans  le  sang,  et  cette  rétention  du  poison 
gazeux  est  probablement  la  cause  dé  la  mort  de  l'animal. 
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SUR 
LE   LABFERMENT   DE    LA   DIGESTION   DU    LAIT 


■  AURIOI   ARTHUS  IT  OALIXTE   PAStt 

Docleur   en   médeda*. 


(Travail  du  laboratoire  de  pbjrslologie  d«  la  Sorbonne.] 


Nous  avons  démontré  dans  un  précédent  mémoire  que  le 
lait  soumis  à  l'acLion  du  labfermenl  subissait  une  transforma- 
tion chimique.  Nous  avons  dit,  mais  sans  le  prouver  expéri- 
mentalement, que  la  caséine  seule  était  modifiée.  L'expérience 
suivante  le  démontre  nettement  : 

A  100  centimètres  cubes  de  lait  on  ajoute  un  demi-centi- 
mètre de  labfermenl  à  1/250,  et  on  maintient  le  tout  à  25*. 
Après  vingt  minutes,  1  ébuUition  donne  un  léger  coagulum  ; 
après  trente  minutes,  le  coagulum  est  considérablement  aug- 
menté. On  détruit  alors  le  labfermenl  en  ajoutant  une  solution 
de  soude  caustique  étendue  de  façon  que  le  mélange  renferme 
1/1000  à  2/1000  de  soude.  Ce  mélange,  maintenu  à  40*  pen- 
dant une  heure,  donne  un  coagulum  abondant  par  l'ébut- 
lilion. 

On  fait  dissoudre  dans  ce  mélange  de  la  caséine  préparée 
par  précipilation  par  l'acide  acétique,  lavages  à  l'eau,  à  l'al- 
cool, à  l'élher,  et  on  constate  que  le  nouveau  liquide  ne  coa- 
gule pas  par  la  chaleur. 

Celte  expérience  démontre  non  seulement  que  le  labfermenl 
agit  sur  la  caséine  seule,  mais  encore  que  la  coagulation  par 
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la  chaleur  ne  peut  se  produire  que  si  une  certaine  quantité  de 
la  caséine  du  lait  a  été  transformée. 

Dédoublement  de  la  caséine  par  le  ïabferment. 

Nous  avons  signalé,  dans  le  lait  modifié  par  le  lab,  deux 
substances  albuminoïdes  essentiellement  distinctes  :  l'une 
donnant  un  coagulum  épais,  compact,  vers  70-80°;  l'autre 
produisant  un  coagulum  léger  et  floconneux  vers  QS-lOO". 

Il  est  facile  de  démontrer  que  ces  deux  '  substances  ne 
dérivent  pas  l'une  de  l'autre,  et  qu'on  doit  les  considérer 
comme  les  deux  termes  d'un  dédoublement  de  la  caséine. 

En  effet,  lorsqu'on  fait  varier  les  conditions  de  la  caséilica- 
tion  d'un  certain  lait,  en  augmentant  ou  diminuant  la  quan- 
tité de  ferment,  en  ajoutant  une  quantité  plus  ou  moins  grande 
d'eau,  en  abaissant  la  température  jusqu'à  Wf  ou  en  l'éle- 
vant jusqu'à  45",  etc.,  on  obtient  exactement  la  même  quantité 
de  caséum. 

Substances  provenant  du  dédoublement  de  la  caséine. 
Caséogène  et  liémicaséinatbumose. 

La  substance  qui  coagule  à  70-80*  dans  le  lait  oxalaté 
transformé  par  le  Ïabferment  doit  être  appelée  caséogène,  car 
c'est  elle  qui  engendre  le  caséum. 

Outre  les  deux  propriétés  précédentes,  cette  substance  est 
précipitable  par  les  acides  étendus,  comme  la  caséine;  mais 
elle  se  distingue  de  cette  dernière  par  sa  coagulabilité  par  la 
chaleur,  par  sa  propriété  de  donner  des  composés  alcalino- 
lerreux  insolubles. 

Elle  se  distingue  du  caséum  en  ce  qu'elle  reste  en  solution 
dans  le  lait  oxalaté. 

La  seconde  substance  dérivée  de  la  caséine  est  la  subs- 
tance albuminoïde  du  lactosérum.  C'est  une  albumo?e,  car 
elle  n'est  précipitée  par  l'acide  acétique  à  aucune  tempéra- 
ture; elle  n'est  pas  précipitée  non  plus  par  le  chlorure  de 
sodium  en  poudre,  ni  par  un  courant  de  gaz  carbonique.  Elle 
ne  donne  pas  la  réaction  colorée  des  peptones,  et  précipite  com- 
plètement par  un  excôs  de  sulfate  d'ammoniaque  en  cristaux. 
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Dans  le  lactosérum,  elle  est  partiellement  précipitée  à 
l'ébullition  ;  elle  précipite  plus  abondamment  après  adjonc- 
tion de  chlorure  de  calcium,  et  d'autant  plus  abondamment 
'  que  la  quantité  de  ce  sel  est  plus  grande. 

A  cause  de  son  origine  et  de  ses  affinités,  cette  aJbumose 
doit  être  appelée  caséinalbumose,  et  comme  sa  digestion  et 
son  absorption  sont  essentiellement  gastriques,  elle  fait  partie 
de  la  série  hémi  de  Kûhne.  C'est  donc  Vbémicaséinaîbumose. 

Casêums. 

Les  caséums  constituent  une  famille  de  composés  ayant 
pour  type  le  caséum  ordinaire.  Ils  résultent  de  l'action  d'un 
sel  alcalino-terreux  sur  le  caséogène. 

On  peut  les  obtenir  en  ajoutant  au  lait  oxalaté  modifié  par 
le  labferment  un  sel  alcalino-terreux  soluble. 

Le  caséum  ordinaire  se  dislingue  :  1°  de  la  caséine  par  sa 
solubilité  moindre  dans  les  alcalis  el  les  acides,  par  sa  teneur 
constante  en  calcium  ;  2°  du  caséogène  par  sa  non-solubilité 
dans  le  lait  oxalaté. 

Lundbepg  (Smârre  hidrag  till  Kannedomen  om  Kaseinet), 
en  étudiant  les  propriétés  de  la  caséine  d'Hamraarsten,  a 
montré  qu'on  pouvait  obtenir  un  caséum  en  remplaçant  le 
phosphate  de  calcium  par  un  autre  phosphate  alcalino-terreux, 
et  même  par  un  sel  soluble  des  mêmes  métaux. 

Nous  avons  vérifié  ce  fait  sur  le  lait  oxalaté,  et  nous  avons 
pu  obtenir  ainsi  les  caséums  calcique,  barytique,  strontique 
et  magnésien. 

Les  conditions  dans  lesquelles  se  forme  le  caséum  barytique 
présentent  une  particularité  importante.  Puisque  le  lait  oxa- 
laté transformé  par  le  lab  ne  donne  pas  de  caséum  à  cause 
de  l'insolubilité  de  l'oxalate  de  calcium,  il  en  sera  de  même 
du  lait  barytique  en  présence  d'un  sulfate  soluble,  à  cause  de 
l'insolubilité  du  sulfate  de  baryum.  C'est  ce  que  démontre 
l'expérience  suivante  : 

A  du  lait  oxalaté  on  ajoute  du  chlorure  de  baryum,  de  façon 
à  former  un  lait  barytique  qui,  traité  par  le  sulfate  de  soude, 
reste  transformable,  mais  devient  incaséiflable  par  suite  de 
la  formation  de  sulfate  de  baryum  insoluble. 
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Prêcipitalioo,  coagulation,  caséiScalion  de  la  caséine. 

Sous  le  nom  de  coagulation,  on  désigne  plusieurs  phéno- 
mènes absolument  distincts.  On  dit,  par  exernpie,  que  le  lait 
coagule  par  addition  d'acide  acétique  ;  qu'il  coagule  quand 
on  le  chauffe  en  présence  d'un  acide  ;  qu'il  coagule  par  l'ac- 
tion du  labferment.  Comme,  dans  le  premier  cas,  la  neu- 
tralisation de  l'acide  acétique  par  un  alcali  donne  lieu  à  une 
redissolution  de  la  caséine  non  modifiée,  nous  dirons  qu'il  y 
a  eu  précipitation.  Dans  le  deuxième  cas,  il  ne  suffit  pas  de 
neutraliser  pour  dissoudre  le  coagulum  formé  ;  le  caséine  a 
subi,  sous  l'influence  de  la  chaleur,  une  modification  compa- 
rable à  celle  de  l'albumine  de  l'œuf  devenant  le  blanc  d'œuf 
à  une  certaine  température:  nous  conserverons  à  ce  phéno- 
mène le  nom  de  coagulation.  Dans  le  troisième  cas,  il  y  a  eu 
dédoublement  de  la  caséine  et  formation,  aux  dépens  de  l'un 
des  produits  de  dédoublement  et  des  sels  alcalino-terreux, 
d'un  composé  insoluble  dans  le  lait,  le  caséum  :  nous  appelle- 
rons caséiûcation  ce  dédoublement  de  la  caséine  et  la  pro- 
duction du  caséum. 

CaséiRoation  dans  Pestomac. 

Animaux  Jeunes. —  On  sait  que  le  contenu  de  l'estomac  est 
faiblement  acide  chez  les  jeunes  herbivores,  presque  neutre 
chez  les  jeunes  carnivores,  et  que  le  lait  est  caséifié  grâce  au 
labferment  contenu  dans  le  suc  gastrique  et  dans  la  muqueuse 
elle-même. 

Si  on  ouvre  l'estomac  d'un  jeune  mammifère  quelques  mi- 
nutes après  la  letée,  on  trouve  un  caséum  flottant  dans  un  li- 
quide jaunâtre  tenant  en  solution  l'albumose  du  lactosérum. 

Nous  avons  même  pu  observer,  dans  quelques  cas,  la  trans- 
formation chimique  du  lait  avant  la  production  du  caséum. 
Ainsi  nous  avons  donné  du  lait  de  vache  à  un  chien  âgé  de 
moinsde  deux  jours,  et  nousavons  sacrifié  cet  animal  une  demi- 
heure  après  l'ingestion  de  ce  liquide.  Le  lait  ne  présentait 
pas  de  grumeaux,  mais  il  coagulait  abondamment  par  l'ébul- 
lition. 
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Dans  ce  cas,  la  lenteur  de  la  transformation  de  la  caséine 
provenait  de  la  pauvreté  de  l'estomac  en  ferment,  ainsi  que 
l'a  démontré  l'étude  de  la  muqueuse  gastrique  dont  la  macé- 
ration n'a  caséifié  le  lait  qu'avec  une  extrême  lenteur. 

Un  autre  chien  de  la  même  portée  fut  sacrifié  deux  heures 
après  l'ingestion  du  lait  ;  on  retrouva  dans  son  estomac  du  ca- 
séum  et  de  l'hémicaséinalbumose. 

Ainsi  donc,  chez  les  jeunes  animaux,  la  caséification  du  lait 
s'accomplit  comme  en  dehors  de  l'organisme. 

2°  Animaux  adultes.  —  Certains  auteurs  soutenant  encore 
que  le  lab  n'existe  pas  chez  l'adulte,  nous  avons  recherché  ce 
ferment  dans  l'estomac  (contenu  et  muqueuse)  du  chien  et  du 
porc;  et  nous  avons  vu  que  toutes  les  fois  que  le  contenu  de 
l'estomac  avait  une  réaction  neutre,  il  n'y  avait  pas  de  labfer- 
ment.  Au  contraire,  toutes  les  fois  que  ce  contenu  était  fran- 
chement acide,  nous  trouvions  ce  ferment- 

Les  macérations  de  muqueuse  gastrique  dans  l'eau  acidulée 
à  2/1000  par  l'acide  chlorhydrique  contiennent  toujours  du 
lab. 

Quant  aux  macérations  dans  l'eau  distillée,  elles  n'en  ren- 
ferment pas  ;  mais  il  suffit  de  les  aciduler  légèrement  par  l'a- 
cide chlorhydrique  ou  par  un  autre  acide  pour  y  faire  appa- 
raître le  ferment. 

Si  donc  le  lab  n'existe  pas  toujours  dans  l'estomac  de  l'a- 
dulte, on  y  trouve  constamment  un  proferment,  le  prolab,  ca- 
pable de  donner  naissance  au  lab  sous  l'influence  des  acides, 
et  particulièrement  de  l'acide  chlorhydrique  qui  existe  norma- 
lement dans  le  suc  gastrique  de  l'adulte. 

Destinée  du  caséum  et  de  l'hémicaséinalbumose. 

Si  on  donne  du  lait'à  une  série  d'animaux  auxquels  on  a 
lié  le  pylore,  on  voit  que  le  lactosérum  et  l'hémicaséinalbu- 
mose qu'il  renferme  diminuent  de  plus  en  plus.  Si  on  fait 
ingérer  du  petit  lait  à  un  animal,  après  ligature  du  pylore, 
on  retrouve  dans  l'estomac  des  quantités  d'albumose  d'autant 
moindres  qu'on  attend  davantage. 

Que  cette  dernière  substance  soit  absorbée  sans  modilicatioD 
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préalable  ou  qu'elle  soit  peptonisée,  peu  importe  ;  elle  appar- 
tient à  la  digestion  et  à  l'absorption  gastriques,  et  se  rattache 
par  suite  à  la  série  hémi  de  Kiihne. 

Quant  au  caséura,  sa  digestion  est  intestinale. 

Ainsi  du  caséum  maintenu  en  présence  du  suc  gastrique 
pendant  vingt-quatre  heures  et  à  40"  n'est  pas  transformé; 
dans  l'estomac  de  jeunes  chevreaux  n'ayant  pas  télé  depuis 
vingt  heures  on  trouve  de  gros  blocs  de  caséum.  Enfin,  chez 
les  animaux  dont  on  a  lié  le  pylore,  le  caséum  contenu  dans 
l'estomac  ne  disparait  pas. 

Conclusions. 

1°  Les  modifications  du  lait  sous  l'influence  du  labferment 
sont  dues  à  une  transformation  de  la  caséine. 

2°  Cette  transformation  consiste  en  un  dédoublement  don- 
nant naissance  à  l'hémicaséinalbumose,  substance  albumi- 
noïde  du  lactoséinim;  au  caséogène,  substance  génératrice  du 
caséum . 

3°  Le  caséogène  peut  donner  avec  les  sels  alcalino-terreux 
une  série  de  composés  dont  le  type  est  le  caséum  ordinaire. 

4'  Les  deux  phénomènes  constituant  la  caséîfication  s'obser- 
vent aussi  bien  dans  l'eslomac  des  animaux  jeunes  ou  adultes 
que  in  vitro. 

5"  La  caséification  dans  l'estomac  se  produit  sous  l'influence 
du  labferment.  Ce  dernier  existe  chez  le  jeune,  et  provient, 
chez  l'adulte,  de  la  transformation  d'un  proferment  par  les 
acides. 

G'  L'hémioasénialbumose  est  absorbée  par  l'estomac;  le 
caséum  appartient  à  la  digestion  pancréatique. 

Puisque  le  lab  existe  normalement  dans  l'estomac,  comme 
la  pepsine;  puisque  ce  Ferment  dédouble  la  caséine,  de  même 
que  la  pepsine,  d'après  Kiihne,  dédoublerait  les  substances 
albuminoïdes  en  deux  groupements  albuminoïdes.c'esfuH  fer- 
ment digestif  au  même  litre  que  la  pepsine. 

Le  lab  est  donc  le  ferment  digestif  gastrique  de  la  caséine. 
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BECHBRCHES    EXPÉRIMENTALES 
SPASME    BRONCHIQUE    ET    VA SO- P U LMON A  I RE 

DAHS    LES    inniTATIONB    CARDIO-ÀORTigUKS 

(Dyipnéei  réflexes) 

Par    M.     FRANCOIS-FRNNCK 

(Travail  du  Laboratoira  de  Phyiiologie  paUio1oglqu«  des  HaDt«i  Éludes.) 


Dans  un  précédent  travail  '  j'ai  montré  que  les  irritations 
endo-aortiques  et  endo-cardiaques  provoquent ,  par  voie 
réflexe,  des  troubles  variés  des  mouvements  respiratoires. 

U  faut  chercher  s'il  ne  se  produit  pas  en  même  temps  des 
réactions  dii  même  ordre  dans  le  tissu  pulmonaire  lui-même; 
si  les  bronches  contractiles  et  les  vaisseaux  du  poumon  ne 
subissent  pas  également  le  retentissement  de  ces  irritations 
des  nerfs  sensibles  du  cœur.  Dans  ce  cas,  il  y  aura  lieu  de  se 
demander  si  ces  troubles  bronchio-vascuiaires  s'associent  aux 
troubles  des  mouvements  respiratoires  et  quelle  peut  être 
l'importance  de  cette  combinaison.  Tel  est  l'objet  de  ce 
mémoire  complémentaire  du  précédent. 

il.  —  SéaclloMS  broiiahl»'Bp«aMai>dl4*es  *tm  IpriMll^s  BorUqaca- 

L'irrîtalion  cardio-aortique  provoque  fréquemment  un 
resserrement  actif  des  bronches  contractiles,  qui  nous  parait 

*  DfSpnéesrâQeieB  d'origine  cardio-aorliqu«(ArcAir.  de  Pb^siol.,  n>3;l800. 
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jouer  le  rôle  principal  dans  la  dyspnée  réflexe  souvent 
désig^née  sous  le  nom  d'astbme  cardiaque. 

Cette  réaction  s'associe  toujours  à  d'autres  manifestations 
respiratoires  spasmodiques  (arrêt  actif  en  inspiration  ou  en 
«xpiration,  ralentissement  avec  ou  sans  irrégularités  du 
rythme).  Elle  parait  faire  défaut  dans  la  forme  spéciale 
d'arrêt  respiratoire  que  nous  avons  décrite  sous  le  titre  d'ar- 
rêt inhibitoire,  de  syncope  respiratoire;  du  moins  n'est-il  pas 
possible  d'en  obtenir  la  manifestation  avec  tes  moyens  dont 
nous  disposons. 

J'ai  décrit  ailleurs  '  les  procédés  à  l'aide  desquels  on 
peut  mettre  en  évidence  le  spasme  bronchique  chez  un  ani- 
mal dont  le  thorax  est  intact.  J'ai  eu  l'occasion  de  revenir  sur 
cette  question  de  technique  dans  une  communication  faite  à 
la  Société  de  Biologie  en  1888,  en  ajoutant  quelques  détails 
à  mes  précédentes  publications.  Je  me  bornerai  donc  à  dire 
ici  :  1°  que  l'exagération  considérable  de  l'aspiration  pleurale, 
avec  dépression  intercostale,  observée  chez  un  animal  cura- 
risé,  ne  pouvant  plus  présenter  de  contracture  réflexe  du 
diaphragme  sous  l'influence  d'une  irritation  aortique,  résulte 
évidemment  d'un  retrait  actif  du  poumon  ;  2°  que  le  spasme 
bronchique  qui  produit  cette  rétraction  du  tissu  pulmonaire 
s'accuse  en  outre  par  la  résistance  notablement  augmentée 
du  poumon  à  l'insufflation  :  pendant  que  le  spasme  existe, 
ea  effet,  on  voit  l'expansion  des  parois  du  thorax  à  chaque 
projection  d'air  dans  le  poumon  diminuer  d'importance,  pour 
reprendre  sa  valeur  quand  le  spasme  bronchique  a  cessé. 

Ces  résultats  établissent  l'existence  de  la  contraction  des 
petites  bronches  sous  l'influence  des  excitations  endo-cai^ 
diaques,  surtout  endo-aortiques. 

L'effet  immédiat  d'une  telle  réaction  est  évidemment  de 
mettre  obstacle  à  la  pénétration  de  l'air  dans  les  alvéoles  du 
poumon;  la  conséquence  fonctionnelle  direcfe  est  une  insuf- 
fisance de  l'aération  du  sang  ;  la  conséquence  secondaire  est 
une  stimulation  respiratoire  centrale  provoquant  une  lutte 
entre  les  muscles  dilatateurs  du  thorax  et  le  tissu  pulmonaire 


'  ùttona  sur  les  fanetioaa  molrieta  du  aervetu,  p.  145;  1887. 
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résistant  :  de  là  sans  doute  l'apparition  de  ces  grands  efforts 
respiratoires  qui  apparaissent  souvent  après  quelques  instants 
de  spasme  bronchique  et  poussent  très  loin  l'aspiration  întra- 
thoracîque. 

Si  le  spasme  réflexe  des  bronches  s'associe  à  celui  des 
vaisseaux  pulmonaires,  comme  je  crois  l'avoir  obser\'é 
{Voy.  g  111),  la  réaction  dyspnéique  est  au  complet,  et  ses  con- 
séquences ne  peuvent  manquer  de  présenter  une  grande  im- 
portance, quelle  que  soit  la  forme  extérieure  de  la  manifes- 
tation respiratoire  d'origine  aortique  (ralentissement,  accélé- 
ration, irrégularité  des  mouvements). 

Je  ne  saurais  affirmer  que  la  réaction  broncho-spasmodique 
fait  défaut  dans  l'arrêt  inhibitoire  de  la  respiration,  avec 
inertie  de  tous  les  muscles  respiratoires;  j'ai  cependant  quel- 
que raison  de  le  supposer,  car,  dans  cette  forme,  l'aspiration 
thoracique  ne  s'exagère  pas,  quelque  prolongé  que  soit  l'arrêt 
apnéique. 

j  [I.  —  SéaetloBa  Ta«*-H«lrl«e«  pMlaÉ«N«Ire9  dea  IrrlUtdaHS 
«»rtlqa«a. 

On  est  amené  à  penser  qu'il  en  est  des  vaisseaux  du  pou- 
mon comme  de  ceux  du  reste  du  corps  et  que  le  spasme  vas- 
culaire  que  j'ai  constaté  depuis  longtemps  dans  les  vaisseaux 
périphériques  et  profonds,  se  retrouve  dans  les  vaisseaux 
pulmonaires.  Ce  n'est  là,  toutefois,  qu'une  simple  induction, 
et  du  reste,  nous  voyons  trop  souvent  des  effets  vaso-moteurs 
inverses  se  produire  simultanément  dans  des  régions  diffé* 
rentes  sous  l'influence  d'une  même  stimulation  des  surfaces 
sensibles,  pour  généraliser  d'emblée  l'existence  d'une  réaction 
vaso-constriclive  observée  dans  un  ou  plusieurs  points  de  l'or- 
ganisme. 

Il  faut  examiner  directement,  s'il  se  peut,  Télat  de  la  cir- 
culation pulmonaire  pour  se  faire  une  opinion  motivée.  Or, 
chacun  sait  à  quelles  difQcultés  toutes  techniques  on  se  heurte 
en  pareil  cas  :  les  discussions  sur  l'existence  même  des  vaso- 
moteurs  pulmonaires  l'ont  bien  montré.  Il  ne  nous  paraît 
pas,  toutefois,  impossible  d'obtenir  au  moins  certaines 
données  positives  sur  ce  point  délicat. 
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Dans  des  recherches  antérieures,  j'ai  cherché  à  montrer 
que  l'effet  de  l'excitation  directe  et  réflexe  de  la  portion  tho- 
racitpie  supérieure  du  sympathique  produit  le  spasme  vascu- 
laire  du  poumon,  qui  se  traduit  par  l'augmentation  de  pression 
dans  l'artère  pulmonaire  et  la  diminution  de  pression  dans 
l'oreillette  gauche.  Le  même  résultat  est  obtenu  quand  on 
interroge  de  la  même  manière  la  circulation  pulmonaire  chez 
un  animal  soumis  aux  irritations  aortiques,  qu'on  a  eu  soin 
de  curariser  modérément  et  d'entretenir  chaudement  après 
fouverture  du  thorax. 

Ces  constatations  directes  donnent  de  l'intérêt  et  une  signi- 
fication sérieuse  aux  phénomènes  d'auscultation  observés 
chez  les  animaux  dont  le  thorax  n'a  pas  été  ouvert  et  chez 
l'homme  atteint  d'aortite,  les  accès  dyspnéiques  de  celui-ci 
ponvant  être  comparés  aux  troubles  respiratoires  artificielle- 
ment produits  dans  les  expériences  d'irritation  aortique. 

L'auscultation  du  cœur  révèle,  dans  ces  conditions,  l'ap- 
parition d'un  dédoublement  du  second  bruit  qu'on  peut  attri- 
buer au  claquement  anticipé  des  sigmoïdes  pulmonaires: 
fexamen  direct  du  fonctionnement  du  cœurdroit,  chez  le  chien 
soumis  à  l'exploration  de  la  pression  intra-cardiaque,  montre 
en  effet,  l'augmentation  d'action  du  ventricule  droit  s' accusant 
par  un  excès  notable  de  la  poussée  systolique.  L'oreillette 
droite  participe  à  cette  exagération  d'activité  :  la  brusque  pres- 
sion communiquée  au  sang  par  sa  systole  s'accuse  à  l'explo- 
ration manométrique  intra-  auriculaire  et  se  traduit  au  dehors 
par  l'exagération  d'amplitude  du  pouls  jugulaire. 

J'ai  obtenu  dans  ces  derniers  temps  une  démonstration  plus 
directe  encore  de  l'augmentation  de  résistance  produite  au 
devant  du  ventriculedroitparlespasmevasculaire  du  poumon. 
Ce  point  spécial  de  mes  recherches  a  été  indiqué  dans  une 
communication  faite  il  y  a  deux  ans  à  la  Société  de  Biologie  ', 
mais  qui  n'a  point  élo  publiée.  Il  s'agit  de  l'importance  com- 
parative des  reflux  tricuspidiens  quand  la  circulation  pulmo- 
raonaire  est  libre  ou  accidentellement  entravée  par  le  resser- 
rement actif  des  vaisseaux  du  poumon.  Sur  un  chien  normal, 

'  Soc.  de  Biol.,  t"  décembre  1B88. 
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à  demi  engourdi  par  une  dose  moyenne  de  morphine,  je  pra- 
tique à  l'aide  du  procédé  que  j'ai  indiqué  en  1882,  une  section 
partielle  de  la  valvule  tricuspide  :  l'animal  respirant  librement, 
n'étant  soumis  à  aucune  irritation  périphérique,  présente  une 
valeur  de  reflux  jugulaire,  mesurable  au  manomètre,  et  qui 
oscille  entre  deux  limites  extrêmes,  le  maximum  de  reflux 
correspondant  à  l'expiration,  le  minimum  à  l'inspiration.  La 
raison  de  ces  différences  est  facile  à  saisir,  la  circulation  pul- 
monaire devenant  plus  libre  pendant  l'inspiration  et  le  ven- 
tricule droit  subissant,  comme  les  vaisseaux  des  poumons, 
l'influence  expanstve  de  l'aspiration  thoracique  exagérée  au 
même  moment. 

Si,  dans  ces  conditions,  on  provoque  directement,  par  l'exci- 
tation des  branches  du  premier  ganglion  thoracique  (qui  peu- 
vent être  mises  à  découvert  du  côté  droit  sans  supprimer  la 
respiration  aponlanée),  le  spasme  des  vaisseaux  pulmonaires, 
on  voit  aussitôt  s'exagérer  l'importance  des  reflux  tricuspi- 
diens  :  ceux-ci  acquièrent,  pendant  l'inspiration,  une  valeur 
qui  dépasse  celle  qu'ils  présentaient  auparavant  pendant  l'ex- 
piration; leur  importance  expiratoire  s'exagère,  d'autre  pari, 
dans  une  mesure  qui  varie  de  1  â  2.  Ce  résultat  s'observe 
même  indépendamment  de  toute  accélération  du  cœur  :  quel- 
quefois l'excitation  des  branches  du  premier  ganglion  thora- 
cique ne  provoque  pas  d'accélération,  l'exagération  des  reflux 
tncuspidiens  ne  s'en  produit  pas  moins;  mais,  ce  qui  est  plus 
décisif  encore,  c'est  que  le  même  phénomène  survient  alors 
que  le  cœur  a  acquis  son  maximum  de  fréquence  par  la  double 
section  des  pneumogastriques  et  ne  peut  plus  être  accéléré  par 
l'excitation  des  filets  cardiaques  du  sympathique;  c'est,  enfin, 
que  chez  les  animaux  atropinisés,  dont  le  coeur  est  soustrait 
aux  influences  nerveuses  extrinsèques,  l'excitation  des  vaso- 
moteurs  pulmonaires  produit  le  même  effet  sur  les  reflux  auri- 
culo-venlriculaires  droits. 

En  appliquant  ces  données  à  la  recherche  des  réactions 
vaso-motrices  pulmonaires  réflexes,  j'ai  pu  les  mettre  en 
évidence,  et  très  simplement,  dans  un  grand  nombre  de  cir- 
constances différentes  :  tout  d'abord  j'ai  repris,  avec  ce  nouveau 
moyen  d'étude,  l'examen  des  réflexes  vasculaires  produits 
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dans  le  poumon  par  les  irritations  viscérales  abdominales, 
recherches  que  j'avais  déjà  poursuivies  en  explorant  compara- 
tivement les  pressions  en  amont  et  en  aval  du  réseau  pulmo- 
naire'; plus  récemment,  j'ai  appliqué  le  même  procédé  à 
l'étude  des  eiîets  des  irritations  endo-cardiaques  et  endo-aor- 
tiques  surtout.  Dans  cette  dernière  série,  j'ai  retrouvé  la  même 
manifestation  d'une  intervention  active  des  vaisseaux  du 
poumon,  chaque  fois  qu'on  irritait  traumatiquement  ou  d'une 
autre  manière  la  région  sigmoïdienne  de  l'aorte.  Après  avoir 
déterminé  la  valeur  moyenne  desreflux  tricuspidiens,  on  voyait 
ceux-ci  s'exagérer  pendant  un  temps  variable,  à  la  suite  d'une 
irritation  passagère  ;  si  cette  irritation  était  répétée  à  de  courts 
intervalles,  la  réaction  vaso-motrice  pulmonaire,  s'accusant 
par  l'exagération  des  reflux,  se  reproduisait  elle-même  avec 
la  plus  grande  régularité  ;  quand  enlîn  l'irritation  était  main- 
tenue en  permanence  (érosions  aortiques,  lésions  valvulaires 
superficielles,  abandon  dans  l'aorte  d'une  serre-fine  pinçant 
une  valvule  sigmoîde,  etc.),  le  spasme  vasculaire  du  poumon 
se  traduisait  par  des  variations  assez  régulières  dans  la  valeur 
moyenne  des  reflux,  variations  qui  devaient  correspondre, 
selon  la  loi  connue  des  réactions  vaso-motrices  rythmiques,  à 
des  alternatives  de  resserrement  et  de  relâchement  des  vais- 
seaux. 

Quel  qu'ait  été  le  moyen  employé  dans  l'analyse  des  réac- 
tions vaso-motrices  pulmonaires  d'origine  aortique,  ces  réac- 
(îons  se  sont  manifestées  avec  une  netteté  saHisante  pour 
qu'on  soit  autorisé  à  les  ajouter  à  la  série  des  effets  réflexes  de 
provenance  aortique. 

Je  les  ai  retrouvées,  avec  les  mêmes  caractères,  à  la  suite  de 
lésions  valvulaires  variées,  surtout  de  lésions  des  sigmoïdes  de 
l'aorte  ayant  produit  l'insuffisance  aortique  :  les  animaux  por- 
teurs de  la  double  lésion  tricuspidienne  et  sigmoïdienne  pré- 
sentaient manifestement  une  exagération  des  reflux  tricuspi- 
diens; quand  on  n'avait  pas  au  préalable  pratiqué  de  section  de 
la  tricuspide,  le  spasme  vasculaire  du  poumon  s'accusait  chez 
eux  par  l'excès  d'action  du  ventricule  droit  et  de  l'oreillette 

■  Soe.  de  Biol.,  1H8I. 
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droite,  cette  dernière  déterminant  une  amplitude  exagérée  du 
pouls  Jugulaire  normal.  On  est  ainsi  amené  à  attribuer  à  l'irri- 
tation aortique  et  sigmoldienne  une  part  importante  dans  les 
accidents  circulatoires  pulmonaires  qui  accompagnent  l'insuF- 
fisance  aortique  :  ces  accidents,  d'ordre  spasmodique  et  de 
nature  réflexe,  sont  de  tout  point  comparables  à  ceux  que  dé- 
terminent les  irritations  simples  de  l'aorte  et  de  ses  valvules. 

l  III.  —  Becli»reb«  d«  ■»  «•■bliwla**  dn  ap^me  réflexe  de« 
broBebea  et  de*  valaaeaax  palmoBsIrea  dasa  lea  IrrtlklImM 
«•rttqaea- 

11  est  clair  que  l'association  du  spasme  v^culaire  du  poumon 
et  du  spasme  des  petites  bronches,  si  elle  existe,  conslilue 
une  condition  fondamentale  de  dyspnée  nerveuse,  d'asthme 
spasmodique  d'origine  cardîo-aor tique. 

Ayant  déjà  montré  (§  I)  le  mode  de  production  et  la  ma- 
nifestation du  spasme  bronchique  à  la  suite  des  irritations 
de  l'aorte  et  de  ses  valvules,  il  reste  donc  à  rechercher  la 
coexistence  de  ce  spasme  et  de  celui  des  vaisseaux  pul- 
monaires. 

L'exécution  de  cette  double  recherche  repose  sur  l'emploi 
combiné  des  moyens  applicables  h  l'étude  de  l'une  et  l'autre 
réactions  spasmodiques  :  il  suHit  de  constater  d'une  part 
l'excès  d'aspiration  pleurale  et  la  résistance  plus  grande  du 
poumon  à  l'insufllation  chez  un  animal  curarisé,  dont  les 
muscles  extérieurs  à  l'appareil  pulmonaire  ne  peuvent  pliA 
intervenir  activement,  et,  d'autre  part,  l'une  des  nombreuses 
manifestations  du  resserrement  des  vaisseaux  du  poumon 
(voy.  §  II)  pour  être  en  mesure  d'affirmer  la  coexistence  des 
deux  réaclioDs. 

Or,  c'est  une  règle  que  chaque  fois  qu'une  irritation  péri- 
phérique ou  viscérale  est  de  nature  à  provoquer  l'un  ou  l'autre 
effet  pulmonaire,  elle  entraine  la  production  des  deux.  Je  n'ai 
point  vu  encore  de  dissociation  de  ces  phénomènes  réaction- 
nels  :  chaque  fois  que  j'en  ai  recherché  l'existence  simultanée, 
j'en  ai  retrouvé  la  double  manifestation.  La  même  association 
s'est  rencontrée  dans  mes  expériences  d'excitation  de  l'écorce 
cérébrale.  Si  bien  qu'aujourd'hui  je  crois  pouvoir  dire  que 
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quand  on  a  constaté,  dans  une  expérience  d'irritation  périphé- 
rique, viscérale  ou  nerveuse  centrale,  dans  un  empoisonne- 
ment, au  cours  d'une  asphyxie  aiguë  non  toxique,  pendant 
une  hémorrhagie  rapide,  la  manifestation  mécanique  du 
spasme  bronchique,  on  peut  affirmer  la  coexistence  du  spasme 
vasculaire  du  poumon. 

Chez  l'homme,  dont  les  réactions  spasmodiques  des  bronches 
sont  rendues  évidentes  par  les  mêmes  effets  mécaniques  que 
chez  les  animaux,  on  peut,  par  une  induction  légitime,  ad- 
mettre la  même  association  de  réactions.  On  y  est  d'autant 
mieux  autorisé  que  l'auscultation  permet  de  constater  soit  le 
dédoublement  du  second  bruit,  indice  d'un  obstacle  au  courant 
sanguin  pulmonaire,  soit  le  bruit  de  galop  droit,  résultat  de  la 
brusque  tension  diastolique  du  ventricule  droit  ;  on  voit  d'autre 
part  s'accentuer  le  soulèvement  de  la  jugulaire  produit  par  la 
systole  de  l'oreillette  droite;  on  assiste  enlin  à  l'évolution, 
souvent  très  rapide,  de  la  dilatation  ventriculaire  droite  abou- 
tissant à  l'insuffisance  transitoire,  parfois  définitive,  de  la 
valvule  tricuspide. 

Tous  ces  accidents  s'observent  dans  les  accès  graves  et  ré- 
pétés d'asthme  aortique;  ils  se  retrouvent,  en  réduction,  dans 
les  formes  spasmodiques  atténuées  qui  sont  beaucoup  plus 
fréquentes  et  qu'on  observe  à  tout  instant  chez  les  malades 
atteints  d'aortite  récente. 

La  coexistence  du  spasme  des  vaisseaux  pulmonaires  et  du 
spasme  bronchique  paraît  donc  être  la  règle  ;  la  combinaison 
de  ces  deux  réactions  ne  peut  manquer  de  compromellre  la 
fonction  respiratoire  qu'elle  atteint  dans  son  mécanisme  intime  : 
d'une  part,  en  effet,  le  resserrement  bronchique  diminue  à  un 
très  haut  degré,  s'il  ne  supprime  même  complèlemenl,  l'accès 
de  l'air  dans  les  alvéoles  pulmonaires;  d'autre  part,  le  resser- 
rement des  vaisseaux  restreint  la  quantité  de  sang  qui  arrive 
au  contact  d'une  quantité  d'air  déjà  insuffisante  :  de  là  une 
anoxémie  aiguë  inévitable. 

Ces  accidents  spasmodiques  profonds  associés  entre  eux  se 
combinent-ils,  à  leur  tour,  avec  les  accidents  spasmodiques 
extérieurs  que  nous  avons  étudiés  précédemment,  en  exa- 
minant les  diverses  réactions  produites  par  les  irritations  aor- 
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tiques  dans  l'appareil  inoieur  de  la  respiration?  Tel  est  le  point 

gui  reste  maintenaat  à  examiner. 


J  IV.  —  Seeheroke  de  l'kaMMiktiolt  d«B  r^setloBa  braMcU*  «t 
*«*a-spM«nM>dh|BM  pDlotan^res  et  dea  tronbles  reapIrMtaIrcs 
CXléHenrs  prodnllH  par  lea  IrritatloiiB  Borllqnfsa. 

Dans  mon  dernier  travail  (Dyspnées  réûexes,  ch.  II)  j'ai 
insisté  sur  l'absence  d'accidents  sérieux  de  la  fonction  respi- 
ratoire dans  les  cas  de  dyspnée  réflexe  caractérisée  par  la 
simple  accélération,  régulièrement  rythmée  ou  non,  des  mou- 
vements respiratoires  :  malgré  ces  troubles  extérieurs,  la 
composition  gazeuse  du  sang  est  restée  normale  ;  aucun  acci- 
dent d'ordre  asphyxîque  ne  s'est  produit,  sauf  perturbation 
nouvelle  surajoutée  résultant  de  mouvements  généraux  vio- 
lents ou  d'exercice  musculaire  rapide. 

Au  contraire,  la  fonction  respiratoire  s'est  montrée  compro- 
mise (Ibid. ,  ch.  III)  dans  la  dyspnée  réflexe  capactérisée  par 
le  ralentissement  notable  des  mouvements,  avec  grandes  va- 
riations de  l'aspiration  thoracique,  grandes  oscillations  de  la 
pression  veineuse  et  artérielle.  Ici  l'examen  du  sang  a  révélé 
la  diminution  de  la  proportion  d'oxygène,  et  l'augmentation  de 
l'acide  carbonique. 

D'autre  part,  quand  des  irritations  cardio-aorliques  intenses, 
brusquement  produites,  répétées  à  courts  inter\-alles,  ont  pro- 
"voqué  des  arrêts  respiratoires  prolongés,  à  caractère  spnsmo- 
■dique,  soit  dans  la  position  inspiratrice,  soit  dans  la  position 
expiratrice  (Ibid.,  ch.  1.),  des  accidents  de  nature  asphyxique 
■sont  survenus,  plus  accusés  dans  le  même  temps  que  ceux 
qu'on  peut  déterminer  par  la  suspension  de  l'insufflation  chez 
un  animal  curarisé. 

Enfin,  dans  les  cas  où  une  sensibilité  extrême  du  su- 
jet, ou  bien  une  irritation  valvulaire  ou  endo-cardiaque  très 
intense  chez  un  animal  d'une  réactivité  moyenne,  a  provoqué 
■cette  forme  spéciale  d'arrêt  respiratoire  que  j'ai  appelée  arrêt 
inbibiloire,  se  caractérisant  par  la  suppression  simple  des 
mouvements,  sans  contracture,  au  contraire  avec  inertie  des 
muscles  inspirateurs  et  expiraleurs,  le  défaut  d'accidents 
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asphyxiques  a  été  signalé  :  ici,  malgré  de  très  longues  pauses 
respiratoires,  le  sang  n'est  pas  devenu  foncé  dans  les  artères, 
paiiois  même  il  a  pris  dans  les  veines  une  teinte  plus  claire  ; 
la  syncope  respiratoire  a  présenté  les  caractères  d'une  pause 
apnéique  prolongée. 

Je  n'ai  pu  pendant  longtemps  interpréter  la  différence  radi- 
cale qui  existait  entre  ces  formes  variées  de  réactions  respi- 
ratoires :  l'absence  de  troubles  asphyxiques  dans  les  unes  et 
son  apparition  dans  les  autres  restaient  inexpliquées.  C'est 
seulement  en  combinant  l'étude  du  spasme  bronchio-vascu- 
laire  réflexe  à  celle  des  réactions  respiratoires  extérieures 
que  j'ai  cru  saisir  la  raison  jusque-là  ignorée  des  différences 
dont  il  s'agit. 

Le  résultat  de  cette  comparaison  peut  se  formuler  simple- 
ment ;  i'  dans  les  formes  de  dyspnée  légère  avec  accélération 
des  mouvements,  tout  aussi  bien  que  dans  la  manifestation 
réactionnelle  la  plus  accusée,  dans  l'arrêt  respiratoire  avec 
inhibition,  le  spasme  des  bronches  et  celui  des  vaisseaux 
pulmonaires  n'existent  pas,  ou  du  moins  sont  tellement  ré- 
duits qu'on  n'en  peut  saisir  les  manifestations  mécaniques  ; 
2*  dans  les  formes  de  dyspnée  profonde,  avec  grand  ralen- 
tissement des  mouvements,  tout  comme  dans  les  arrêts 
réflexes  spasmodiques  inspirateurs  ou  expirateurs,  on  observe 
les  effets  du  spasme  des  bronches  (retrait  des  parois  thora- 
ciques,  excès  d'aspiration  pleurale,  résistance  du  poumon  à 
l'iasufflation)  ;  on  retrouve  ceux  du  spasme  des  vaisseaux 
pulmonaires  (excès  de  tension  dans  l'artère  pulmonaire,  cla- 
quement sigmoîdien  dédoublé,  bruitde  galop,  exagération  du 
pouls  jugulaire  normal,  augmentation  d'importance  des  re- 
flux tricuspidiens). 

De  telle  sorte  que  l'association  des  réactions  spasmodiques 
profondes  et  extérieures  existe  dans  certaines  formes  de 
dyspnée  réflexe  et  manque  dans  les  autres  ;  de  l'existence  ou 
de  l'absence  de  cette  combinaison  résulte  la  production  ou  le 
défaut  de  troubles  sérieux  dans  la  fonction  respiratoire, 
accidents  qui  sont  de  nature  asphyxique  et  apparaissent  avec 
une  gravité  variable,  suivant  l'importance  et  la  durée  du 
spasme  bronchio-vasculaire. 
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On  pourrait  ainsi  établir  une  sorte  d'échelle  dans  l'impor- 
tance des  différentes  formes  de  dyspnée  réflexe  d'origine 
capdio-aortique,  suivant  qu'elles  s'accompagnent  ou  non  de 
spasme  bronchique  el  vasculaire  du  poumon  :  les  formes 
légères  correspondant  à  de  faibles  irritations  provocatrices 
ou  résultant  d'une  réactivité  modérée  du  sujet  seraient  ceUes 
où  fait  défaut  le  spasme  bronchio-vasculaire  ;  les  formes 
graves,  en  rapport  avec  des  irritations  intenses  ou  survenant 
chez  des  sujets  d'une  grande  irapressionnabililé  nerveuse 
centrale,  se  caractériseraient  par  l'existence,  à  des  degrés 
variables,  de  cette  réaction  spasmodique  profonde. 

J'ajoute  qu'on  peut  observer  la  substitution  d'une  forme  à 
l'autre  :  souvent  j'ai  vu  une  dyspnée  légère  avec  accélération, 
sans  troubles  d'ordre  asphyxique,  se  transformer  en  une 
dyspnée  avec  ralentissement  et  s'accompagner  d'accidents 
subasphyxique^.  De  même,  la  première  forme  est  venue 
quelquefois  remplacer  la  seconde.  Ceci  semble  bien  montrer 
qu'il  ne  s'agit,  au  fond,  que  des  degrés  d'une  même  série. 

i  V.  —  Béaatloaa  iM^agéca  spasBodlqnes  d«a  irritalloaa 
Mrdlo-aartlqMM. 

Dans  quelques  expériences  sur  les  effets  des  irritations 
endo-cardiaques,  et  tout  particulièrement  endo-aortiques,  avec 
ou  sans  lésion  sigmoïdienne,  j'ai  examiné  l'état  de  la  glotte, 
soit  au  moyen  de  l'inspection  directe,  soit  en  employant  le 
procédé  graphique  que  j'ai  appliqué  à  la  même  recherche 
dans  mes  expériences  d'excitation  corticale.  Le  resserrement 
actif  des  lèvres  de  la  glolle  s'est  produit  dans  les  formes  de 
dyspnée  qui  s'accompagnaient  de  spasme  des  bronches,  qu'il 
y  eut  ou  non  arrêt  passager  des  mouvements  respiratoires; 
il  a  coïncidé  surtout  avec  les  arrêts  respiratoires  en  expiration, 
alors  que  l'ensemble  de  la  réaction  présentait  le  caractère  de 
l'elTort  soutenu.  Parfois,  j'ai  constaté  une  série  de  constrictions 
glottiques  alternant  avec  d'assez  longues  périodes  d'immo- 
bilité des  lèvres  de  la  glotte.  On  peut  admettre  que  le  spasme 
laryngé  intervient,  au  même  titre  que  le  spasme  bronchique. 
pour  provoquer  les  accidents  subasphyxiques  de  certaines 
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formes  de  dyspnée,  mais  je  n'ai  pas  poussé  assez  loin  les 
expériences  relatives  aux  conditions  d'association  des  réac- 
tions laryngées  et  des  autres  réactions  respiratoires  pour 
donner  à  ce  sujet  des  renseignements  détaillés  ' . 

'  Toax  réflexes. —  Assez  aouvsDt  on  a  noté,  au  momenl  mfme  où  était  pra- 
tiqua rirrilation  endi>'eoi'liqiie,  quelques  secouascB  de  loui  rËfleie  dont  j'ai 
obserré  chez  l'homme  un  exemple  tout  récent:  il  s'agît  d'un  sujet  prâeenlaDt 
tous  les  signes  d'une  aortitu  légère,  avec  faible  débord  de  la  matilé  de  la  croase, 
m  peu  d'élévation  des  sous-clavièrea,  douleur  rélro-aternale,  claquement  sonore 
des  aigmoïdeii!,  oppression  au  moindre  erTort  ;  de  lampa  en  temps  ae  produisait 
chai  ea  malade  un  brusque  et  court  accès  de  palpitations  et,  au  mime  moment, 
une  quinte  de  loui  abcbe,  avec  constriction  laryngée. 
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IX 

SUR   UN   CAS 

D'HÉMIANESTHÉSIE   DE   LA   SENSIBILITÉ    GÉNÉRALE 

observa  chez  nn  hâmiplégique 
et  relevant  d'une  atrophie  du  faisceau  nibané  de  Reil 

Par   J.   DEJERINE 

Prarettear  agrégé,  médecin  de  IHiotpice  d*  Bioélra. 


L'hémianesthésie  d'origine  cérébrale  n'est  pas  très  fré- 
quente et  lorsque,  comme  c'est  le  cas  habituel,  on  la  rencontre 
associée  à  une  hémiplégie,  l'hypothèse  qui  se  présente  d'abord 
à  l'esprit  est  celle  d'une  lésion  de  la  partie  postérieure  de  la 
capsule  interne.  Toutefois ,  l'hémianesthésie  peut  résulter 
aussi  d'une  altération  portant  sur  un  pédoncule,  ou  sur  une 
moitié  latérale  de  la  protubérance  ou  du  bulbe.  Dans  ce  der- 
nier ordre  de  faits  toutefois,  l'existence  d'une  hémiplégie  al- 
terne permettra  assez  souvent  de  porter  un  diagnostic  exact 
quant  à  la  localisation  de  la  lésion.  Cette  dernière  devra,  du 
reste,  dans  ce  cas,  cire  assez  étendue,  car  les  faisceaux  mo- 
teurs et  sensilifs  sont  dans  la  protubérance  et  le  pédoncule  à 
une  certaine  dislance  les  uns  des  autres,  dans  le  pédoncule 
surtout,  où  le  faisceau  pyramidal  est  séparé  du  faisceau  ru- 
bané  de  Heil  par  le  hcus  nigvi'. 
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Les  recherches  de  Flechsig  \  Edinger*,  Bechterew',  Mo- 
nakow  *  ont  démontré,  au  cours  de  ces  dernières  années,  que 
le  Irajet  des  fibres  sensitives,  dans  leur  trajet  bulbo-cérébral, 
était  tout  autre  qu'on  ne  se  le  figurait,  et  ces  recherches  ont 
été  confirmées  plus  d'une  fois  déjà  par  l'anatomie  patholo- 
gique. Nous  savons,  en  effet,  aujourd'hui  que  le  faisceau  ra- 
bane de  Reil  (Schleife,  des  auteurs  allemands)  obéit  aux  lois 
de  la  dégénérescence,  tout  comme  d'autres  faisceaux  de  l'axe 
encéphalo-médullaire . 

Les  cas  dans  lesquels  on  a  constaté  la  dégénérescence  du 
faisceau  rubané  de  Reil  sont  encore  peu  nombreux,  et  cela 
tient  en  partie,  d'une  part,  à  ce  que  l'attention  des  observa- 
teurs n'a  été  Jusqu'ici  que  peu  attirée  de  ce  côté,  et,  d'autre 
part,  à  ce  que  la  dégénérescence  de  ce  faisceau  ne  peut  guère- 
{sauf  dans  des  cas  où  la  lésion  est  extrêmement  prononcée) 
être  reconnue  à  l'œil  nu  et  à  l'état  frais,  contrairement  à  ce  qui 
se  passe  pour  d'autres  scléroses  systématiques.  Le  cas  que  je 
rapporte  ici  en  est  un  exemple  très  démonstratif.  Il  concerne 
un  hémiplégique  atteint  d'hémianesthésie,  à  l'autopsie  duquel 
les  lésions  encéphaliques  (intégrité  de  la  partie  postérieure 
de  la  capsule  interne)  ne  rendirent  nullement  compte  de 
prime  abord  des  troubles  de  la  sensibilité  observés  pendant 
la  vie.  L'examen  histologique  montra  que  ces  troubles  de  la 
sensibilité  dépendaient  d'une  atrophie  des  fibres  sensitives 
qui,  partant  du  noyau  de  fiurdach,  contribuent  à  former,  en. 
grande  partie,  le  faisceau  rubané  de  Reil. 

Obskrvatiok.  —  Hémiplégie  droite  et  paraplégie,  durant  depuis  huit  ans, 
cbet  ua  homme  de  58  ans.  Coatractare  des  membres  paralysés.  Di- 
miautioa  de  la  seasibilité  générale  dans  toute  la  moitié  droite  du 

'  Flecheic,  Ucber  die  Verbindungen  dsr  Hiaterstrange  mit  dern  Gehim 
[Nfurol.  CeniFtIb.,  I88fl), 

'  Edi\g£h,  Zur  Keolniss  des  Vertaufes  der  HinlerslrangraserD  in  der  He- 
dulla  oblongata  und  im  uoleren  KIHnhirnschGnkel  (Mi^me  recueil,  18811).  —  Du 
RiÉQte,  Zwuir  VorleeuDgan  ûber  den  liau  dca  CentralnBrvaQBysIcms,  2*  édi- 
tioD.  Prancturt,   1869. 

'  Bechterew,  Ncarol.  Ceatralb.,  ISSD,  «t  la  cerveau  de  l'homme  dans  ses 
rapports,  etc.,  avec  I  planoiie  {Arcb.  slaves  de  biologie,  1387). 

'  Von  Munahow,  EiperîmeQlelle  ficitrâge  zur  Kenatniss  d«r  Pyramideo  uad 
Schleir«nbaha  {Correspoadem  Blatl  fur  schweîzer  Aerite  Itjij4,  el  Neurol. 
Ceatralf, ,  i8S5). 
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corps.  Nyslagmas.  Mort.  Autopsie.  Ancien  foyer  hémorrhagique  de 
la  capsule  interne  et  du  noyau  lenticulaire  du  côté  gauclie.  Dégéné- 
rescence secondaire.  Examen  histologique.  Dégénérescence  secon- 
daire rfu  raisceau  pyramidal  droit  à  la  région  cervicale,  des  deux 
faisceaux  pyramidaux  dans  la  région  lombaire.  Dans  le  bulbe,  atro- 
phie da  noyau  de  Burdacb.  Atrophie  du  ruban  de  Hàil  {Schleife) 
siégeant  du  mémo  côté  (gauche)  que  la  dégénérescence  pyramidale. 
L'amphie  du  ruban  de  Reil  peut  être  suivie  de  bas  en  haut  Jus- 
qu'au uiveau  de  la  capsule  interne. 

Le  nommé  François  Mat....,  Agé  de  68  ans,  aacien  artislo  drama- 
tique, eel  â  Bicètie,  salle  LaSanec,  lit  n'S,  depuis  le 8  décembre  1886. 
Il  est  entré  à  l'hospice  comme  infirme  en  1883. 

Antécédents  héréditaires.  —  Père  mort,  il  y  a  six  ans,  d'une  affec- 
tion des  voies  uiinairee.  Mère  morte  aliénée  à  l'âge  de  50  ans,  i l'asile 
de  Villers-CoUerete  ;  elle  était  atteinte  de  nystagmus.  Un  frère  et  une 
scBur  morte  en  bas  âge.  Un  oncle  mBleniel,  actuellement  a  Bicétre,  où 
il  est  traité  pour  uns  afTection  des  voies  urioairee,  est  atteint  de  nys- 
tagmus. 

Antécédents  personnels.  —  Rougeole  et  coqueluche  dans  sa  Jeunesse. 
A  l'âge  de  15  ans,  lièvre  typhoïde  grave  qui  dura  trois  mois;  quelques 
mois  après  il  fut  traité,  pendant  une  quinzaine  de  jours,  à  la  Cbarilé, 
pour  une  affection  indéterminée.  N'a  jamais  fait  d'excès  de  boissoa. 
N'a  Jnmnie  eu  la  syphilis.  Dans  sacaiTière  d'artiste  dramatique,  il  a  en 
beaui^oup  de  chagrins  et  de  misère. 

Début  de  raffection  actuelle.  —  11  y  a  six  ans,  lorsqu'il  apprit  la 
mot-t  de  soD  père,  M,.,  fut  pris  subitement  d'un  malaise  général  avec 
ti-emlilement,  qui  le  forfa  à  se  mettre  au  lit.  Quelques  jours  après,  il 
éprouva  tout  à  coup,  au  milieu  de  la  journée,  des  fourmillements  per- 
sistants dans  toute  la  moitié  droite  du  corps.  11  essaye  de  se  lever,  et 
constate  qu'il  est  paralysé  de  tout  la  cété  droit.  Cet  état  persiste  pen- 
dant une  quiiixuine  de  jours,  et,  au  bout  do  oe  temps,  il  peut  se  lever 
et  marcher  avec  une  csaoe.  Pendant  un  certain  temps,  ii  se  plaint  de 
douleurs  lérùbmales  au  niveau  des  principales  articulations  du  cété 
paialysé.  Il  est  soigné  chez  lui.  Au  bout  de  quelques  mois,  le  cété 
panlysc  devient  raide.  11  y  a  deux  ans,  la  jambe  gauche  commence  à 
s'affaiblir  et  é  devenir  également  raide. 

Etat  actuel  le  16  février  1887.  —  Homme  de  taille  moyenne,  à  em- 
bonpoint moyen,  h  faciès  pâle,  anémique,  conllné  au  lit  qu'il  ne  peut 
plus  quitter.  Ce  qui  frappe  de  prime  abord  lorsque  l'on  examine  ce 
malade,  c'est  l'exislence  d'un  nyslagmus  des  deux  yeux,  à  ostillalions 
lalémles  (oystagmiis  transversal),  permanent,  existant  aussi  bien  i 
l'état  de  repos,  lorsque  !e  malade  ne  fixe  rien,  que  lorsqu'il  Qie  sod 
regard  sur  un  objet.  Les  pupilles  sont  égales,  moyennement  dilatées, 
réagissant  à  la  lumière  ol  à  l'accommodation. 
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Le  malade  est  dans  le  décubitus  dorsal  et  présente  l'attitude  sui- 
TBDte  :  lesmembroBÎDféi'ieurSiComplèlemeat  paralysés, aoot  maintenus 
diQsdea  attitudes  vicieuses,  conséquencea  d'une  conlraïUire  exlrâme- 
mentprononcéedesdeux  membres  inIérieur8.—AftiDA/'ein/SWeu/-rfTOil.- 
U  cuisse  est  forlemenl  nècbie  sur  U  paroi  abdominale  et  en  adduction, 
Is  jambe  en  flexion  forcée  sur  la  cuisse;  le  pied  est  dans  une  attitude 
presque  normale  avec  tendance  toutefois  à  un  certain  degré  d'équi- 
Disme,  avec  rotation  légère  de  son  bord  inierne  en  dedans.  —  Membre 
iaférwar  gauche  :  la  cuisse  est  fléchie  à  angle  di'oil  sur  le  bassin. 
Il  jambe  en  flexion  sur  la  cuisse,  le  pied  repoijant  i  plat  sur  le  lit. 
Les  cuisses  des  deux  cAtés,  à  gaurhe  surtout,  étant  en  adduction,  la 
face  interne  de  la  jambe  droite  est  appliquée  sur  la  face  iulerne  de  la 
cuisse  gauche  avec  une  telle  force  qu'il  est  absolument  impossible 
de  les  écarter,  tout  au  plus  peut-on  passer  entre  elles  un  linge  imbibé 
de  Bublimé  au  millième  pour  empêcher  autant  que  possible  1h  compres- 
sion de  la  peau.  C'est  encore  à  la  même  cause,  l'adduction  produite  pur 
la  contrature,  qu'est  due  la  com))ression  des  bourses  et  du  pénis  à  la 
racine  des  cuisses  :  les  attitudes  vicieuses,  absolument  fixes,  ne  peu- 
veal  être  modifiées  môme  en  déployant  une  grande  force,  et  ces  lentS' 
livea  sont  très  douloureuses.  Le  malade  ne  peut  faire  exécuter  aucune 
espèce  de  mouvement  à  ses  membres  inférieurs,  il  ne  peut  pas  même 
remuer  ses  orteils.  Le  membre  supérieur  droit  est  paralysé  et  con- 
(rscluré.  L'avant-braa  est  en  demi-flexion  sur  le  bras,  les  doigts  flé- 
chis ssr  la  paume  de  la  main,  l'impuissance  motrice  est  aussi  marquée 
que  dans  les  membres  inférieure.  Le  membre  supérieur  gauche  est  seul 
intact;  le  malade  s'en  sert  pour  manger,  pour  tenir  son  journal  lors- 
qu'il lit;  c'est  encore  avec  oo  membre  qu'il  peut  prendre  un  point  d'ap- 
pui sur  la  barie  de  son  lit,  et  peut  ainsi  remuer  son  tronc.  Les  deux 
membres  inférieurs,  ainsi  que  le  membre  supérieur,  sont  amaigris, 
nos  atrophie  musculaire  vériJabJe. 

RéBexes  tendineux.  —  Sont  par  suite  de  la  contracture  impossibles 
i  déterminer  pour  le  réflexe  palellaire  et  oléocrâuieu  dans  les  membres 
paralysés.  Au  membi'e  supérieur  gauche  sain,  le  réflexe  oléoci'àniea 
a'est  pas  augmenté.  —  Phénomène  du  pied  peu  prononcé,  difficile  à 
produire  du  fait  de  la  contracture.  —  Ril-flexe  cutané  de  la  pliiute  du 
pied  exagéré.  —  Sphincters  intacts.  —  Face  pâle,  anémique.  Pupilles 
égales,  un  peu  dilatées,  réagissant  bien  à  1b  lumière  et  à  l'accommo- 
dation. —  Nystagmua  transversal  des  deux  yeux  existant  aussi  bien 
à  l'état  de  rfpos  de  l'œil  que  lora  de  la  Qxntion  des  objets.  Ce 
nystaginas  est  congénital;  un  oncle  du  mulade  en  est  enraiement  afl'ectë. 
La  vue  ne  parait  paa  atteinte,  le  malade  peut  lire  sou  Journal  avec 
des  luneltes.  Il  en  est  do  même  des  autres  sens  spéciaux.  Pas  de 
paralysie  faciale  nettement  appréciable.  L'intelligence  du  malade  est 
CDuservée,  il  répond  (l'es  bien  à  toutes  les  questions,  mais  il  est  émotif 
etpleure  facilement.  La  voix  présente  des  particularités  importantes, 
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e1l«  est  traînante,  el  les  mois  sont  scandés  comme  dans  la  sclérose 
BO  plaquas. 

Sensibilité.  —  //  existe  dans  tout  le  côté  droit  rfu  corps,  face,  trône, 
membre  supérieur,  membre  inférieur,  une  diminution  marquée  des 
différents  modes  de  la  sensibilité  générale,  tact,  doalear,  température. 
—  I..e  louuhor,  le  piucentenl  ou  la  piqdre  de  la  peau  sont  sentis  beau- 
coup moine  netlemenl  ilu  côté  droit  que  du  c6lé  gauche.  Il  en  est  de 
même  pour  In  sensibilité  Ihermique;  l'eau  à  9û°,  la  glace  sont  beau- 
coup mieux  lolérées  sur  la  peau  de  la  moitié  droite  du  corps  que  sur 
celle  de  la  moilié  gauche.  Pour  la  sensibilité  thermique,  il  paraît  exister 
du  c4té  droil,  outre  la  thermoanesthéaie  déjà  indiquée,  un  léger  re- 
tard dans  la  transmission.  Cn  retard  est  douteux  pour  l'analgésie  et 
l'anesthésie.  Du  cdté  gauche  du  cor|is  (fa>^e,  tronc  et  membi-ea),  la 
sensibilité  est  intacte.  Cette  diminulion  de  la  sensibilité  dans  la  moitié 
droite  du  corps  s'arrête  exactement  sur  le  ligne  médiane  (tronc),  et  tend 
m6mo,  en  quelques  points,  à  empiéter  de  quelques  millimèlres  sur  le 
cdté  gauche;  elle  est  moins  marquée  sur  la  moitié  droite  de  la  face 
que  sur  le  côté  correspondant  du  corps. 

lie  malade  resta  dane  le  même  état  penduui  près  de  dix-huit  mois: 
la  motililé  et  la  sensibilité,  maintes  fois  explorées  dans  le  cours  dece 
temps,  pré»enlèrent  toujours  les  mêmes  troubles  constatés  à  l'entrée. 
La  mort  eut  lieu,  à  la  suite  d'eschares  sacrées,  le  11  octobre  13B8. 
à  dix  beures  du  matin. 

Autopsie  pralii|uée  le  12  octobre  à  9  heures  du  matin.  —  Cadavre 
amaigri,  .srus  atrophie  musculaire  véritable.  Esahare  sacrée  du  vo- 
lume de  la  paume  de  la  main.  Broncho-pneumonie  du  lobe  supérieur 
du  poumon  droit.  Hien  de  particulier  du  cêté  des  autres  viscères. 

Système  HEnvBux.  —  Eucépliale.  Boite  cranieune  normale.  Dure- 


l^ig.  1. 

Hémisphère  (rnuchc;  coupa   do   Fleclisip.  Léaion  du  nofau  lenticulalrt 
du  BE^^meol  auli-rieur  et  du  genou  de  la  capsule  interne. 

mère  saine,   pas  de  pachyméningite.  Hémisphères.  Corlicaltté  i 
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maie,  pas  d'adhéreaces  de  la  pie-mère,  paa  d'altéralion  des  circoovo- 
lotiona.  —  Hémisphère  gauche.  Coupe  de  Fleohsig.  Foyer  laounairâ 
aveo  bridas,  lapiseé  par  uae  membi'aiie 
de  coloration  ocreuse,  occupanMoute  l'è- 
fMJsseur  du  noyau  lenticulaire  et  attei- 
goaDtla  face  exteroe  de  ce  dernier,  mais 
respectant  la  capsule  externe  et  l'avant- 
mur.  Ce  foyer  présente  un  prolongement 
ealérieur.  constitué  moios  par  une  cavité 
véritable  que  par  une  fenle  cloisonnée 
par  des  brides  fibreuses,  et  occupant 
toute  la  partie  antérieure  ainsi  que  le  ge- 
nou de  la  capsule.  Au  niveau  du  genou 
de  cette  deruière,  le  foyer  n'est  séparé 
de  la  cavité  veotriculaire  que  par  l'épen- 
dyme,  un  peu  épaissi  à  ce  niveau.  Le 
Qoyau  caudé  n'est  pas  atteint  par  la  Icsion 
{Sg.  1).—  Hémisphère  droit.  Rien  depar- 
ticalier  à  noter  sur  les  coupes;  la  cap- 
sule interne  et  externe,  les  ganglions,  le 
centre  ovale  sont  intacts.  —  Cervelet, 
rien  de  particulier.  —  Pédoncules,  pro-  p.     j 

tabérance  el  bulbe  ;  asymétrie  très  nette;      n,  ■   ■  ,  . 

'   ,'      .  ..  ,  ,       Dégénérescence  secondaire. 

toute  la  moitié  gauche  est  sensiblement 

moins  développée  qu'à  droite.  La  dégénérescence  secondaire  occupe 
le  deuxième  quart  interne  de  l'étage  inférieur  du  pédoncule  (voy. 
dg.  2). 

Examen  hislologique  pratiqué  après  durcissement  des  pièces  pen- 
dant onze  mois  dans  te  bichromate  do  polasso  (méthode  de  Wetgert]. 
Moelle  L-pinière.  —  Il  existe  une  scléi-ose  dj  faisceau  pyramidal  du 
cété  droit,  dans  loute  la  hauteur  de  la  moelle  épiniëre.  A  partir  de  la 
région  dorsale  inférieure  la  sclérose  latérale  existe  des  deux  c6lés, 
et  ce  fait  nous  rend  comple  de  la  contracture  intense  existant  dans  les 
deux  membres  inférieurs,  ainsi  que  de  la  paraplégie.  Celte  sclérose 
descendante  diminue  d'intensilé,  de  haut  en  bas,  comme  toujours  en 
pareil  cas. 

Bulbe  raehiiJien.  Coupes  faites  à  sa  partie  inférieure  immédiatement 
au-dessus  de  fentrecroitement  des  pyramides.  —  A  ce  niveau,  on 
coDBlate  l'existence  d'une  dégénéreiicence  secondaire;  le  faisceau 
pyramidal  gauche  est  complètement  détruit  dans  sa  moitié  interne* 
Les  noyaux  des  cordons  de  ûoll  sont  intacts,  le  gauche  est  un  peu 
moins  développé;  par  contre,  lo  noyau  du  cordon  de  Uurdach  du  cdtë 
droit  est  beaucoup  moins  développé  et  beaucoup  plus  jauue  que  son 
congénère.  La  racine  ascendants  du  trijumeau  est  normale  des  deux 
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c6tés.  Lea  fibres  des  cordons  poelérieura,  qui  arriv«iit  dans  les  noyaux 

des  cordons  de  Goll  et  de  Burdach  des  dut»  eûtes,  aont  normales. 

Coupes  /ailes  au-dessus  des  précédentes ,  su  niveau  de  la  partie 
intérieure  de  Ventrecroisement  sensitif.  —  Asymétrie  prouoncéa  ; 
toule  la'  moitié  gHuuhe  du  bulbe  est  moiiia  développée  que  la  moiliê 
droite.  Sclérose  pyrHmîdale  gauche.  Le  noyau  de  Burdach  du  aàXé 
droit  est  très  atrophié  et  jaune ,  à  un  grossissement  de  300*,  on  voit 
qu'il  ne  contient  presque  plus  de  cellulea  ni  de  fibres  nerveuses.  I^es 
fibres  qui  en  parlent  pour  aller  s'enlreoroîser  sur  la  ligne  médiane 
avec  celles  du  cdlc  opposé  et  constituer  ainsi  l'origine  de  la  Scbleife 
droite  sont  extrêmement  peu  nombreuses.  Le  noyau  du  cordon  de  Goll 
est  à  peu  près  sain,  et  les  fibres  qui  en  partent,  qui  suivent  le  même 
trajet  que  les  prccédenles  sont  à  peu  près  aussi  nombreuses  qu'à  l'état 
normal.  Quant  aux  fibres,  qui,  partant  des  noyaux  des  cordons  de  Bur- 
dach et  de  Goll  du  côté  gauche,  vont  après  eutrecroisement  sur  la 
ligne  médiane  former  l'origine  du  ruban  de  Heil  du  cûlé  gauche,  elles 
sont  aussi  nombreuses  que  d'habitude,  et  leurs  noyaux  ont  leur  struc- 
ture normale.  En  résumé,  on  constate  sur  cea  coupes  ;  1*  une  sclérose 
du  faisceau  pyramidal  gauche  -,  2*  une  atrophia  marquée  du  ruban  de 
Reil  du  même  cdté;  3"  une  atrophie  prononcée  du  noyau  do  Burdach 
du  côté  opposé  ainsi  que  des  fibres  qui  en  partent  ;  4°  une  atrophie 
légère  du  cordon  de  Goll  également  du  côté  opposé  {Pl.  V,  /ig.  t). 
Bien  à  noter  sur  le  reste  de  la  coupe. 

Coupes  passant  par  la  partie  moyenne  du  bulbe.  —  On  constate  les 
mêmes  particulaiilés,  à  savoir  :  i'  sclérose  de  la  partie  interne  de  la 
pyramide  gauche;  S*  l'atrophie  du  ruban  de  Heil,  du  mdme  cdié. 
L'atrophie  du  noyau  de  Burdach  du  côté  droit,  des  fibres  qui  en 
partent,  ainsi  qu'une  diminution  de  volume  du  coi-ps  rastifurme  du 
même  côté  et  des  fibres  qui  en  partent.  Lea  fibres  qui  partent  de 
l'olive  gauche  paraissent  un  peu  moins  nombreuses  que  celles  du 
côté  opposé.  État  normal  des  autres  parties  (Pl.  V,  fig.  S). 

Coupes  passant  par  le  partie  moyenne  de  la  protabéraoce.  —  Asy- 
métrie très  nette;  la  moitié  gauche  est  diminuée  de  volume,  la  sclérose 
du  faisceau  pyramidal  gauche  très  manifeste  ,  et,  en  orrière  de  ce 
faisceau  sclérosé,  atrophie  très  prononcée  et  sclérnse  du  ruban  de 
Heil  [SchleHc).  Riendepariicnlier  sur  le  reste  de  la  coupe  (Pl.V,  Sg.S). 

Coupes  de  la  protubérance  an  niveau  des  pédoncules  cérébelleux 
supérieurs.  —  Même  asymétrie  de  la  moitié  gauche,  même  sclérose 
pyromidale  dont  be  faisceaux  sont  ici  séparés  les  uns  des  autres  par 
les  fibres  du  pédoncule  cérébelleux  moyen.  En  arrière,  le  plus  interne 
'des  deux  faisceaux  du  ruban  de  Reil,  isolés  à  ce  niveau  et  en  forme 
de  croissant,  est  très  atrophié  et  du  même  côté  que  le  faisceau  pyra- 
midal sclérosé.  Rien  de  particulier  à  noter  sur  le  reste  de  la  coupe. 

Coupes  passant  par  la  région  inférieure  des  pédoncules.  —  Asymé- 
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trie  très netlede  l'étage  inférieur,  qui  est  sensiblemeut  diminué  â  gauche. 
A  giuche,  la  sclérose  denceodante  occupe  le  deuxième  quart  inlerue 
Je  l'étage  iorérieur  dans  toute  son  épaisseur.  Les  autres  parties  de 
cet  étage  inférieur  sont  Kainos.  Étage  supérieur.  Airophie  marquée  du 
ruban  de  Reil  du  même  cdié  que  la  sclérose  descendante.  Gelte 
(Irophie  est  plus  marquée  dans  la  partie  du  ruban  de  Reil,  située 
immédiatement  en  aiTJère  du  loeas  mger  {obère  Schleife  des  Alle- 
mands) que  dans  la  partie  qui  est  située  en  arrière  et  en  dehors  do  la 
précédente  (iintere  Schleife).  Le  loous  niger  est  normal  du  côte 
gauche  comme  du  câté  droit.  Pédoncule  droit,  intact  dans  l'dtege 
supérieur  et  inférieur.  Le  faisceau  longitudinal  postérîeurel  les  noyaux 
rouges  sont  intacts  des  deux  eûtes  (Pl.  V,  /ig.  A). 

Coupes  passant  par  la  partie  supérieure  des  pédoncules.  —  Mêmes 
particolerilée  pour  la  sclérose  pyramidale  et  l'atrophie  du  ruban  de 
Keil. 

Coupes  horizontales  de  la  capsule  interne.  —  La  topographie  de  la 
lésion  est  la  même  que  celle  que  l'on  consistait  à  l'œil  nu.  Un  peu 
plus  de  le  moitié  postérieure  du  segment  antérieur  de  la  capsule  in- 
terne est  détruit,  ainsi  que  le  genou  de  rtelte  capsule.  Toute  la  capsula 
ioleme  située  en  arrière  du  genou  est  intacte. 

Dans  le  cas  précédent,  le  diagnostic  i-esta  hésitant  pendant 
la  vie.  L'intensité  de  la  paraplégie  et  de  la  contracture,  coïn- 
cidant avec  des  phénomènes  analogues  du  côté  du  bras  droit, 
avec  du  nystagmus  et  une  parole  scandée,  avait  fait  songer, 
chez  un  individu  à  hérédité  nerveuse  très  chargée,  à  l'exis- 
tence d'une  scléi^se  en  plaques.  Mais  le  nyslagmus  était 
congénital  et  héréditaire,  et  on  n'observe  pas  d'autre  part 
l'hémianesthésie  au  cours  de  la  sclérose  en  plaques,  en  tant 
du  moins  que  phénomène  dépendant  de  cette  afTection.  L'hy- 
pothèse d'une  hémianeathésie  de  cause  organique,  par  lésion 
de  la  partie  postérieure  de  la  capsule  interne,  ne  pouvait 
guère  se  présenter  à  l'esprit,  étant  donné  le  fait  que,  de  par 
la  symptomatologie,  l'existence  d'une  hémiplégie  ne  pouvait 
guère  être  soupçonnée. 

Le  diagnostic  de  sclérose  en  plaques  était  donc  celui  qui 
paraissait  le  mieux  rendre  compte  des  symptômes  obsei^és 
chez  ce  malade  ',  sans  expliquer  toutefois  l'hémianesthésie.  On 

'  J'ai  publié  un  cas  préBanlanl  une  Sfniplomalologie  analogue,  arec  atro- 
pliis  mu!<culairs,  mais  sans  troulilen  de  la  senEÎbilllc,  et  qui  releviil  de  la 
aclAroau  en  plaques.  (J.  Duerine,  Élude  sur  la  st^lcrose  en  plaquas,  ci'rôbro- 
■pinalg,  à  turroe  do  ecléroae  latérale  amyolropliique,  arec  figures.  {Revue  de 
médecine,  1884,  p.  193.] 
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aurait  pu,  il  est  vrai,  admettre  ici  l'existence  d'une  hémianes- 
thésie  hystérique  chez  un  malade  atteint  de  sclérose  en  plaques, 
mais  il  aurait  fallu  pour  cela  démontrer  chez  lui  l'existence  de 
l'hystérie,  car,  quoiqu'en  disent  certains  auteurs,  l'hémianes- 
thésie,méme  lorsqu'elle  porteàla  fois  sur  la  sensibilité  générale 
etsur  la  sensibilité  spéciale(ici  la  sensibihté  générale  seule  était 
enjeu),  n'implique  pas  forcément  par  elle-même  et  toujours 
l'existence  d'un  symptôme  de  nature  hystérique.  L'étude  de 
certains  cas  de  paralysies  dites  d'origine  traumatique  est  à  cet 
égard  fort  important. 

Quoi  qu'il  en  soit,  l'autopsie  montra  que  le  diagnostic  porté 
pendant  la  vie  était  erroné,  qu'il  s'agissait  d'une  hémiplégie 
relevant  d'une  lésion  ancienne  portant  sur  la  moitié  posté- 
rieure du  segment  antérieur  de  la  capsule  interne,  y  compris 
le  genou,  et  que  la  contracture  des  deux  membres  inférieurs 
dépendait  de  la  sclérose  descendante.  Cette  dernière,  en  effet, 
unilatérale  jusqu'au  niveau  de  la  région  dorsale  inférieure, 
occupait  les  deux  faisceaux  pyramidaux  à  partir  de  la  ré- 
gion lombaire. 

L'hémîanesthésie  ne  pouvait  être  expliquée  de  par  les  lésions 
précédentes,  et  si  l'examen  histologique  n'eût  été  pratiqué 
dans  le  cas  actuel,  sa  nature  fût  restée  à  l'état  de  problème. 
Or,  l'examen  microscopique  démontra  de  la  manière  la  plus 
nette  que  les  troubles  de  la  sensibilité  présentés  par  ce 
malade  relevaient  d'une  atrophie  du  ruban  dé  Reil  (ScA/ei/è), 
que  l'on  pouvait  suivre  jusqu'au  voisinage  de  la  région  sous- 
optique. 

Les  cas  de  dégénérescence  du  ruban  de  Reil  (Schleife) 
connus  jusqu'ici  sont  déjà  assez  nombreux.  Ils  sont  dus  à 
Willigk',  Kahler  et   Pick  ',  P.  Meyer  *,  Homen  *,  Wit- 

'  \Vti.LiGK,  Bulbàrparalyse  in  Polge  vod  Embolie  der  Art.  basiltris  (Pragtr 
VieHeljabrsschrift.  187U,  n«  126). 

*  Katiler  und  Picb,  Zur  Lahpe  von  der  Ataiia,  bIc.  (Mcma  recueil,  1879, 
n*  143). 

'  P.  Meïek.  l'eber  einen  Fall  voa  Poosbamorrhagis  mil  eocandarer  Degfne- 
ralioD  der  Schleife  [Arch.  f.  Psyeb.,  Bd  XIII,  Heft  1).  —  Beilreg  zur  Lebre 
der  Degcreralion  der  Schlcir»  {Areb.  fàr  Psyeb.,  Bd  17,  p.  US). 

'  HoHEN,  Lehep  se^undiire  Degeneration  im  verlângerlen  Mark  und  lin 
Biickenmark  {Vircbovf's  Arehiy.,  Bd  88,  Hefl  1). 
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kowski  ',  Spitzka  ',  Gebhard  *,  Werdnig  *,  Wallenberg  *, 
Bechterew  ',  Rossolymo  ',  et,  sauf  dans  les  cas  de  Witkowski 
et  de  Bechterew,  où  il  existait  une  lésion  cérébrale  (porencé- 
pbalie  dans  le  premier  cas,  ramollissement  étendu  de  la  coi^ 
ticalité  et  des  masses  centrale  dans  le  deuxième);  tous  ces  cas 
de  dégénérescence  du  faisceau  sensitif  ont  été  observés,  à  la 
suite  de  lésions  unilatérales  du  bulbe,  de  la  protubérance  ou 
d'un  pédoncule  (foyers  d'hémorrhagies  ou  de  ramollissements, 
tumeurs).  Dans  les  cas  de  Wilkowski  et  de  Bechterew  seu- 
lement, la  dégénérescence  était  descendante  et  relevait  d'al- 
térations encéphaliques.  Dans  les  autres  cas,  la  dégénérescence 
du  ruban  de  Reil  était  tantôt  à  la  fois  ascendante  et  descen- 
dante, tantôt  seulement  dans  l'un  ou  dans  l'autre  sens.  Ces 
différentes  particularités  observées  dans  le  sens  de  la  dégé- 
nérescence tiennent  à  ce  que  le  ruban  de  Heil  n'est  pas 
constitué  par  un  seul  et  même  système  de  f1})res  ayant  le 
même  centre  de  trophique  et  dégénérant  toujours  dans  un 
même  sens,  mais  bien  à  que  ce  faisceau  rubané,  comme  l'ont 
montré  les  recherches  embryologiques  de  Flechsig,  Edinger, 
Monakow  et  Becliterew,  est  en  réalité  composé  de  plusieurs 
systèmes  de  fibres  ayant  des  origines  et  des  terminaisons 
différentes. 

Dans  le  cas  que  je  rapporte  ici,  la  dégénérescence  du  ruban 
de  Reil  siégeait  du  même  côt^  que  la  dégénérescence  du 

'  WmowBKi,  Bollrëge  lur  Palhologia  des  Gehirns  {Areh.  t.  Pajeb., 
Bd  XIV,  Heft  !). 

'  SrrazKA,  A  canlrlbul'iOD  to  Ihe  morbid  anatomy  or  poas  lesîonB,  inc1ad«d 
1  deRcripliDD  or  a  deacendin^  degsneralioD  of  the  stralum  intûrmedium  {Amtr. 
JoBraâl  of  Nearology  and  Psyebialry,  novembre  1885). 

'  F.  Gebhibd,  Sccundâre  Dégénérai ionen,  nach  tuberculo?cr  Zestôrung  des 
PoD»  [Mtog.  Diaa.,  1SU7). 

*  Wehiinio,  Concrament  in  der  rechten  Subalaolia  nigra  Sœinraeringii  mit 
aut  und  abstcigender  Dageneratioa  der  Schleife  und  thcilwpiser  Degeneration 
des  Hirnschenkeirussag  {Med.  Jêhrbiicbar.,  neue  Futge  1388,  mit  i  Tafein). 

*  WiLLEKBEHa,  VerânderuDg-CQ  der  ncrrij'ien  Central  organe  in  elnem  Falle 
100  cerebraler  Kinderlàhmung  (Arc/i.  /îir  Psyeb.,  1888,  Bd  XIX,  Heft  ï). 

'  Becktirew,  Zur  Frage  ûber  die  accuDdaren  Degi'Derationen  des  Hirn- 
KhflBkels  (Arcft.  fUr  Fayeb.,  i»iS,  p.  I,  Tafel  1). 

'  Ro!«sDLTHo,  Zur  Physiologie  der  Sohleifs  (Eln  Fait  von  Gliomalone  einaa 
Hinlerhcnig  des  RuekoDmarks  (Arch.  de  Psyeb.,  188M,  Bd  XXI,  H«ft  3,  S.  8, 
Tïtd  XVIII). 
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faisceau  pyramidal,  et  n'occupait  guère  que  la  partie  de  ce 
faisceau  qui  tire  son  origine  du  noyau  de  Burdach.  On  sait  en 
effet  qu'une  bonne  partie  du  ruban  de  Heil  tira  son  origine 
des  noyaux  des  cordons  de  Goll  et  de  Burdach  et  que  les  B- 
bres  parties  de  ces  noyaux  s'entrecroisent  sur  la  ligne  médiane 
(entrecroisement  sensîtif)  pour  se  recourber  ensuite  et  se  di- 
riger verticalement  en  haut.  On  sait  aussi  que  les  Tibres  qui 
partent  du  noyau  de  Burdach  sont  beaucoup  plus  nombreuses 
que  celles  qui  partent  du  noyau  de  Goll,  et  ce  fait  est  la  con- 
séquence de  la  différence  de  volume  qui  existe  entre  ces  deux 
noyaux. 

Dans  l'observation  que  je  rapporte  ici,  l'atrophie  du  ruban 
de  Reil  pouvait  être  suivie  jusque  dans  la  région  sous-optique, 
mais  je  n'ai  pu  la  retrouver  dans  la  capsule  interne.  La  dé- 
générescence existait  donc  dans  toute  la  hauteur  du  ruban  de 
Heil,  mais,  au  niveau  de  la  partie  supérieure  de  la  protubé- 
rance ainsi  que  dans  le  pédoncule,  l'atrophie  portait  presque 
exclusivement  sur  la  partie  interne  de  ce  faisceau.  On  sait 
qu'à  ce  niveau  le  ruban  de  Reil,  vu  en  coupe  transversale,  a 
la  forme  d'un  croissant  dont  la  concavité  regarde  en  haut  et 
un  peu  en  dedans. 

A  ce  niveau,  les  anatomisles  qui  ont  étudié  le  système  ner- 
veux central,  en  se  basant  sur  l'acatomie  de  développement, 
considèrent  le  ruban  de  Reil  comme  formé  de  deux  parties 
distinctes  quant  à  leur  origine  et  à  leur  terminaison,  l'une 
externe  et  supérieure  (aiitere  Scbleife),  qui  se  rend  dans  les 
tubercules  quadrijuraeaux  antérieurs  et  provient  de  la  région 
protubérantielle,  l'autre  interne  et  inférieure,  provenant  des 
noyaux  des  cordons  de  Burdach  et  de  Goll  {obère  Scbleife, 
faisceau  sensitii),  se  rendante  la  région  sous-optique,  et  delà 
BU  noyau  lenticulaire  en  passant  par  l'anse  du  noyau  lenticu- 
laire, pour  aboutir  très  probablement  au  lobe  pariétal. 

D'après  Edinger,  toutes  les  fibres  du  faisceau  rubané  de 
Reil  ne  passent  pas  par  l'anse  du  noyau  lenticulaire,  un 
certain  nombre  se  dirige  directement  vers  le  lobe  pariétal  en 
passant  par  la  capsule  interne.  C'est  sur  la  partie  interne  et 
inférieure  du  ruban  de  Reil  que  portait  surtout  l'atrophie 
dans  le  cas  que  je  rapporte  ici. 
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II  me  reste  mainlenant  à  rechercher  la  cause  de  cette  atro- 
phie du  ruban  de  Reil  observée  dans  mon  cas. 

Nulle  part,  les  coupes  en  séries  que  j'ai  pratiquées  sur 
toute  la  longueur  de  l'isthme  encéphalique  ne  m'ont  décelé 
l'existence  d'une  lésion  en  foyer  pédonculaireprotubérantiello 
ou  bulbaire,  ainsi  que  l'ont  observé  dans  des  cas  analogues 
plusieurs  des  auteurs  précédemment  cités.  Pour  expliquer 
la  dégénérescence  du  ruban  de  Reil  dans  le  cas  actuel,  on  ne 
peut  formuler  que  deux  hypothèses  : 

1°  Ou  bien  il  s'agit  d'une  atrophie  primitive  des  noyaux  de 
Burdach  et  de  Goll,  du  premier  de  ces  noyaux  surtout,  ayant 
déterminé  une  dégénérescence  ascendante  du  ruban  de  Reil  ; 

1"  Ou  bien  il  s'agit  d'une  dégénérescence  descendante  de 
ce  faisceau,  avec  atrophie  secondaire  du  noyau  de  Burdach 
el  de  Goll,  relevant  de  la  lésion  du  noyau  lenticulaire  ren- 
contrée à  l'autopsie,  et  intéressant  les  fibres  du  ruban  de 
Reil,  qui  traversent  le  noyau  lenticulaire. 

Je  tiens  encore  à  faire  remarquer,  dans  ce  cas,  que,  bien 
que  les  fibres  du  genou  de  la  capsule  fussent  complètement 
détruites,  le  malade  ne  présentait  pas  trace  d'aphasie  ni  de 


L'observation  précédente  démontre  une  fois  de  plus  que 
l'atrophie  du  ruban  de  Reil  détermine  une  hémianesthésie 
de  la  sensibilité  générale  (tronc  et  membres  surtout)  dans  la  ' 
moitié  du  corps  opposée  à  la  lésion.  Bien  que  lu  pathologie 
du  faisceau  sensitif  en.  soit  encore  à  ses  débuts,  les  résultats 
obtenus  jusqu'ici  sont  suffisamment  démonstratifs,  et  il  est 
permis  d'espérer  que,  dans  un  avenir  peu  éloigné,  les  lois  qui 
président  à  la  dégénérescence  du  ruban  de  Reil  seront  par- 
faitement connues,  et  que  de  bonnes  observations  cliniques  et 
anatomo-pathologiqucs  nous  auront  appris,  à  connaître  com- 
plétcmenl  non  seulement  son  Irigct,  maïs  encore  ses  fonctions. 
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EXPLICATION  DES  FIGURES  DE  LA  PLANCHE  V. 

Fig.   1. 
Coupe  du  bulbe  au  nïvean  do  l'cntrccroiscnieiit  sensilif. 

Fig.  2. 
Coupe  passant  par  Id  partie  moyenas  du  bulbe. 

Fig.  3. 
Coupe  possanl  par  la  partie  moyenne  de  la  protubérance. 

Fig.  -i. 

Coupe  passant  par  les  pédoncules  ccrôbraux. 

Py,  faisceau  pyramidal. 

G  R,  couche  rubaoée  de  Rcil  [Sclikif-:). 

B,  noyau  du  cordon  de  Burdact). 

G,  noyau  de  cordon  de  Goll. 

Crst,  corps  restlforme. 

XII,  nerf  grand  hypoglosee. 

Xa,  ncrt  glossopbaryngien. 

VUl,  nerf  auditif. 

V,  racine  ascendante  du  [rijumeau. 

Fa,  Obres  arciCormes  inlernea. 

T  Qa,  tubercule  quadrijumeau  aniérieur. 

N  B,  noyau  rouge  de  Slilling. 

K  I,  Etage  inrérieur  du  pédoncule. 

L  N,  Louis  Niger. 
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TEaiNIQUE    PHYSIOLOOIQUF, 
SUR    UN   OXYGÉNOGRAPHE    A    ÉCOULEMENT 

DO.'VMNT  LA    UESURE   ET   l'eXPRBS&ION   GRAPHIQUE    DE    lA   CONSOUHATIO» 

lns  la  respiration  des  t 


Dans  cet  appareil,  comme  dans  celui  de  Régnault  et  Fteiset 
el  tous  ses  dérivés,  l'animai  respire  dans  une  chambre  close, 
dont  l'atmosphère  est  renouvelée  par  la  fixation  de  l'acide 
carbonique  et  la  restitution  continue  de  l'oxygène  consommé. 

La  nouveauté  réside  dans  le  dispositif  adopté  pour  la  four- 
niture de  l'oxygène  et  son  inscription. 

Ce  dispositif  peut  se  résumer  brièvement  ainsi  :  l'appel 
exerce  par  l'encemte  où  réside  l'animal,  aspire  dans  un  cris- 
lallisoir  une  solution  de  chlorure  de  calcium  par  l'intermédiaire 
d'un  tube  sur  le  trajet  duquel  se  trouve  le  réservoir  d'oxygène. 

Il  en  résulte  cette  série  :  1°  l'oxygène  passe  du  réservoir 
dans  la  chambre  à  respiration  dans  la  mesure  exacte  de  sa 
consommation  ;  2°  il  laisse  une  place  immédiatement  occupée 
par  une  égale  quantité  de  la  solution  de  chlorure  de  calcium; 
3°  le  cristallisoir  qui  contient  la  solution  se  vide  de  la  même 
quantité.  La  mesure  el  l'inscription  de  l'oxygène  se  réduisent 
ainsi  à  la  mesure  et  à  l'inscription  d'un  écoulement. 

Voici  comment  les  choses  sont  disposées  (Sff.  1)  :  le  flacon 
d'oxygène  (Ox),  d'une  contenance  de  huit  litres,  est  placé  sur 
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le  sol  et  communique  par  deux  longs  tubes  avec  la  chambre 
à  respiration  qu'il  était  inutile  de  représenter  sur  la  ligure  et 
avec  un  cristallisoir  (CaCl)  contenant  la  solution  de  chlorure 
de  calcium.  La  chambre  et  le  cristallisoir  sont  placés  sur  une 
table. 

Mais,  dans  les  conditions  trop  simples  qui  précèdent,  l'écou- 
lement du  liquide  ne  se  ferait  pas  en  fonction  des  échanges 
respiratoires.  Le  tube  qui  met  en  communication  le  rései-voir 
d'oxygène  et  le  cristallisoir  fonctionnerait,  en  effet,  comme 
un  simple  siphon  qui,  une  fois  amorcé,  donnerait  un  écoule- 
ment dépendant  d'une  simple  différence  de  niveau,  et  mellanl 
bientôt  sous  pression  l'oxygène  et  l'atmosphère  de  la  chambre, 
li  importe  donc  de  réunir  ces  deux  conditions  qui  sem 
blent  tout  d'abord  contradictoires  :  laisser  l'orillce  d'écou- 
lement du  siphon  à  l'intépieur  du  réservoir  d'oxygène  et  le 
maintenir  constamment  sur  le  niveau  horizontal  du  liquide 
aspiré.  J'y  suis  parvenu  en  annexant  au  réservoir  d'oxygène 
un  divertîculum  qui,  par  sa  mobilité  et  sa  légèreté,  peut  être 
rendu  solidaire  de  ce  niveau.  Il  m'a  suffi  pour  cela  de  prendre 
les  dispositions  suivantes  :  les  deux  tubes  de  caoutchouc  qui 
font  communiquer  le  réservoir  d'oxygène  avec  la  chambre  et 
avec  le  cristallisoir  sont  coupés  au  niveau  de  ce  dernier,  elles 
quatre  orifices  ainsi  ménagés  s'ouvrent  par  des  raccords  en 
verre  dans  une  pipette  intermédiaire  (P,  (îg.  1)  (/lipellc  ii 
(léphcemcnt)  qui  rétablit  la  continuité  dos  deux  tubes. 

C'est  celte  pipette,  représentée  en  vraie  grandeur  dans  ta 
ligure  2,  qui  forme  le  divertîculum  mobile  du  réservoir  d'oxy- 
gène. Gomme  on  le  voit,  le  conduit  du  liquide  et  celui  du  gaz 
se  composent  de  deux  segments  aboutissant  à  l'intérieur  de 
la  pipette.  Le  segment  supérieur  du  premier  pari  du  fond  du 
cristalloir  en  Si  (%.  1)  et  s'infléchit  pour  entrer  dans  la 
pipette  oii  il  se  recourbe  verticalement  et  s'ouvre  en  Si'  (fig.  1 
et  !i).  Le  liquide  arrivant  par  ce  orifice  est  repris  en  bas  et 
gagne  le  réser%'oir  d'oxygène.  Il  entre  dans  la  pipette  par 
l'orifice  lî  et  en  sort  par  l'orifice  G  pimr  se  rendre  dans  la 
cloche. 

La  première  condition  est  ainsi  assurée.  L'orifice  d'écou- 
lement du  siphon  s'ouvre  dans  le  ilacon  d'oxygène,  puisqu'il 
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Fig.  I.  —  Oxygénograpbc  i  éeoalemenl. 
Oi,  réservoir  d'oxygène.  —  CiCI,  criatallidoir  contenant  une  solution  de  clilo- 
rura  de  calcium.  —  P,  pipette  à  dëplaceuient  (goulot  mobilisé  du  flacon  Oz} 
lIvraDl  passage  aux  courants  ascendant  de  l'oxy^ènn  cl  desoendanl  du  chlo- 
rure de  calcium.  —  M,  soupape  de  Mûller  servant  à  la  fois  de  témoin  pour 
le  passage  des  bullea  d'oxfgenn  et  de  septum,  empêchant  la  dilTusiou  du  fc» 
dans  l'atmosphère  de  la  chambre  à  respiration  (la  chambre  à  respiration  n'a 
pas  été  figurée,  elle  est  à  la  droite  du  dispositif  représenté  dans  ta  figure  1 
et  reliée  A  la  soupape  de  Miiller).  —  SiSr,  siphon  puisant  la  solution  de 
chorure  de  calcium  sous  l'appel  exercé  par  la  chambre  i  respiration*  et 
l'amenant  dans  la  pipette  P,  <r oii  il  gagne  le  flacon  Ox  par  le  tube  L.  — 
F,  flotteur  reposant  sur  la  solution  saline  et  soutenant  le  contrepoids  H^  et 
la  pipette  i  déplacement  P.  L'orifice  Si'  du  siphon  Si  Si'  descend  ainsi  en 
mcme  temps  que  le  niveau  du  liquide  contenu  dans  le  cristallisoir  CaCI.  — 
EE',  éprouvettes  communiquant  avec  le  cristallisoir;  l'épruuvelte  K  porte  une 
plume;  l'éprauvelle  intermédiaire  E'  sort  d'amortisseur. 
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s'ouvre  dans  un  annexe,  la  pipetle  à  déplacement,  qui  n'est, 
en  quelque  sorte,  que  le  goulot  mobilisé  du  flacon  d'oxygène, 

La  deuxième  condition,  le  maintien  constant  de  cet  orifice 
sur  le  niveau  du  liquide  auquel  il  donne  passage,  ne  pouvait 
être  assurée  que  par  un  régulateur  automatique;  un  support 
à  crémaillère  eût  réclamé  une  surveillance  de  tous  les  instants. 
J'ai  trouvé  plus  simple  et  infiniment  plus  exact  de  solidariser 
les  deux  niveaux  en  attachant  la  pipette  à  un  flotteur  ad  hoc 
qui  repose  sur  la  solution  de  chlorure  de  calcium.  Ce  flotteur 
consiste  en  un  ballon  F  {ûg.  1)  dont  le  col  a  été  remplacé  par 
une  longue  baguette  de  verre,  guidée  par  deux  anneaux  qui 
la  maintiennent  verticale.  Sur  cette  baguette  on  fixe  au  point 
convenable,  à  l'aide  d'une  vis  de  pression,  une  tige  transver- 
sale qui  par  ses  extrémités  s'infléchit  et  va  saisir  d'une  part 
la  pipette  à  déplacement  et  d'autre  part  un  godet  de  mer^ 
cure,  Hg  {fig.  1),  faisant  contrepoids. 

Le  flotteur  maintenant  toujours  l'égalité  de  niveau  entre 
la  surface  du  liquide  et  l'orifice  libre  du  siphon,  il  n'y  a  pas 
d'autre  raison  pour  que  l'écoulement  ait  lieu,  que  l'appel 
exercé  par  la  chambre  à  respiration. 

En  ce  qui  touche  l'inscription  de  l'écoulement,  la  descente 
du  niveau  liquide  dans  le  récipient  contenant  la  solution  de 
chlorure  de  calcium  se  transmet  à  une  éprouvelle  à  pied 
communiquant  avec  lui.  Cette  éprouvette  porte  un  flotteur 
muni  d'un  plume  soigneusement  guidée. 

Quant  à  la  fixation  de  l'acide  carbonique,  je  me  suis  arrêté 
£iprès  bien  des  essais  au  condenseur  à  pipettes  de  Régnault 
et  Reiset  que  j'actionne  à  l'aide  du  moteur  à  gaz  installé  dans 
le  laboratoire.  J'avais  songé  à  mettre  l'air  de  la  chambre  en 
circulation  au  moyen  d'une  trompe  à  eau  aspirante  et  foulante. 
Je  me  suis  rencontré  ainsi,  sans  le  savoir,  avec  d'Arsonval,  qui 
a  appliqué  la  trompe  au  même  usage.  Mais  après  bien  des 
essais  dans  lesquels  j'ai  réussi  facilement  à  régler  l'écoule- 
ment de  la  trompe  sur  son  débit,  j'ai  constaté  que  l'eau  en  cir- 
culation fixe  très  exactement  l'acide  carbonique  de  la  chambre, 
mais  qu'elle  lui  restitue  aussi  l'oxygène  consommé  par  l'ani- 
mal. L'oxygénographe  n'est  donc  pas  influencé,  et  tout  se  passe 
comme  si  l'animal  respirait  &  l'air  libre.  J'ai  dû  conséquem- 
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ment  renoncer  à  cette  méthode  et  ndopter  le  condenseur 
Régnault  et  Reiset  tout  en  augmentant  sa  puissance  par  un 
dispositif  qui  imprime  aux  pipettes  une  agitation  incessante 
et  uniforme. 

Lorsque  tout  est  disposé  pour  une  expérience,  le  mano- 
mèlre  de  la  chambre  à  respiration  accuse 
tout  d'abord  une  augmentation  de  près-  i 

sion  due  à  réchauffement  de  l'atmosphère 
par  l'animal  qui  vient  d'être  introduit. 
Mais  cela  dure  peu,  et  dès  que  l'équilibre 
de  température  est  établi  on  ouvre  la 
cloche  pour  rétablir  la  pression,  et  on  la 
met  en  communication  avec  Foxygéno- 
ijrapbe.  Dès  que  le  vide  a  atteint  une 
valeur  de  2  centimètres  d'eau  environ,  le 
passage  des  bulles  d'oxygène  qu'on  peut 
observer  par  le  flacon  M  {ûg.  1)  et  l'écou- 
lement du  liquide  qui  prend  sa  place 
commencent  et  se  continuent  solidaire- 
ment. La  somme  des  résistances  repré- 
sentées parles  tubes  et  les  orifices  d'écou- 
lement a  donc  pour  valeur  une  pression 
(le  2  centimètres  d'eau.  On  peut  neutrali- 
ser ces  résistances  en  établissant  d'emblée 
entre  l'orifice  d'écoulement  Si'  (Sg.  1  et  2)  Fig-  2-  -  p'i»i"<>  *  rf*- 

et  la  surface  du  liquide  une  différence  de     P''«""""  }^  ff  ^ 
^  ûg.  1)  représentée  en 

niveau  juste  suffisante.  Le  liquide  ne  coule      vrs/s  graadear. 
pas,  mais  il  est  au  seuil  de  la  chute;  c'est  g,'  oriflce d'écouiemeoi 
au  point  que  le  vide  de  la  cloche,  si  minime      du  siphon  s/Sj'  de  la. 
qu'il  soit,  est  immédiatement  satisfait  par     ^f^""  '  (onfice  d'en- 

,,  ,     t,  ,  .         tree  dans  la  pipelle). 

I  entrée  de  1  oxygène,  et  quepour  les  ani-  _  a,  oriflce  de  sortie 
maux  de  petite  taille  l'appareil  fonctionne  du  liquide.  —  b,  ori- 
presqu'à  zéro,   le  manomètre  n'accusant      ""  *''^"*''  ''" ''"ï" 

.  1-  ■         ,      ,   ■   c  ■.      •    I-         Li  gène.  —  C,  oriQca  de 

qu  une  dépression  tout  a  fait  négligeable.      ^^^^^^  ^  roiygène. 

II  en  est  autrement  quand  l'appareil  con- 
tient un  animal  de  grande  taille,  comme  le  chien.  Le  vide 
atteint  alors  une  valeur  de  plusieurs  centimètres  d'eau,  et  la 
dépression  indiquée  par  le  manomètre  dénonce  précisément 
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l'intensité  des  échanges  respiratoires.  Il  est  d'ailleurs  tou- 
jours possible  de  faire  fonctionner  l'appareil  sous  pression 
nulle,  il  suffit  d'abaisser  la  pipette  à  déplacement  jusqu'à  ce 
que  le  manomètre  n'accuse  plus  de  dépression, 

La  sensibilité  de  l'inscripteur  et  la  durée  de  l'inscription 
sont  en  raison  inverse  l'une  de  l'autre,  elles  dépendent  de  la 
section  droite  du  récipient  contenant  la  solution  de  chlorure 
de  calcium.  On  peut  augmenter  â  volonté  cette  section  droite 
par  l'annexion  de  vases  communiquants.  J'ai  adopté  une 
section  droite  qui  permet  d'inscrire  la  consommation  des  huit 
Ulres  d'oxygène  contenus  dans  le  réservoir  sur  une  des 
feuilles  de  l'enregistreur  Marey.  Celte  mesure  convient  à 
l'immense  majorité  des  cas,  et  elle  permet  de  donner  aux 
observations  telle  durée  qu'on  voudra.  Il  suffit  d'associer  en 
batterie  des  flacons  d'oxygène  en  assez  grand  nombre  et 
d'augmenter  en  proportion  la  provision  de  chlorure  de  cal* 
cium  et  ta  section  droite  du  cristallisoir  qui  la  contient. 

La  consommation  de  l'oxygène  s'inscrit  sur  un  cylindre 
ordinaire  qui,  comme  le  montre  la  figure,  peut  être  actionné 
par  le  mouvement  d'horlogerie  classique;  mais  je  préfère  le 
rattacher  par  une  courroie  sans  fin  à  l'un  des  mouvements  de 
l'enregistreur  Chauveau,  et  j'obtiens  ce  double  avantage  de 
l'actionner  par  une  force  inépuisable  et  de  lui  imprimer  une 
faible  vitesse.  Il  marche  cependant  à  raison  de  un  tour  toutes 
les  cinq  minutes.  Je  ne  dispose  pas  d'enregistreur  à  petite 
vitesse,  et  la  courbe  qui  s'inscrit  est  une  hélice  dont  le  pas 
varie  avec  l'intensité  des  échanges  respiratoires.  Cette  forme 
de  graphique,  en  dépit  des  inconvénients  qu'on  pourrait  lui 
^reprocher,  a  au  moins  ce  grand  avantage  d'o^rtr  de  nombreux 
repères  pour  les  mesures  linéaires  qui  donnent  celle  de  l'oxy- 
gène consommé. 

L'appareil  étant  soigneusement  gradué  au  préalable,  te 
dosage  volumétrique  se  réduit,  en  effet,  à  une  mensuration 
linéaire  qu'il  reste  à  multiplier  par  une  constante  donnée 
expérimentalement  une  fois  pour  toutes.  Cette  constante  est 
le  coefficient  cubique  du  millimètre  linéaire  pris  en  coordon- 
née verticale,  c'est-à-dire  la  quantité  de  liquide  qui  s'écoule 
du  cristallisoir  pour  un  abaissement  du  niveau  et  de  la  plume 
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égal  à  1  millimètre.  Ce  coefficient  dépend  exclusivemenl  rie 
la  section  droite  du  cristallisoir.  Avec  celui  dont  je  me  sers 
le  plus  habituellement,  le  coeHicient  cubique  du  millimètre 
vertical  est  de  33",48. 

J'ai  à  peine  besoin  d'ajouter  que  les  indications  du  gra- 
phique sont  toujours  positives  et  que  l'appareil  esl  à  maxima. 
Quand  on  arrête  l'expérience  pour  introduire  une  condition 
nouvelle  et  qu'on  supprime  la  communication  de  la  cloche 
avec  la  pipette  à  déplacement,  l'écoulement  s'arrête  ans 
sitôt  et  la  plume  décrit  une  abscisse  qui  servira  de  repère. 
L'oxygénographe  qui  vient  d'être  décrit  m'a  permis  d'ins- 
tituer un  certain  nombre  de  recherches  sur  les  échanges  res- 
piratoires et  les  influences  diverses  qui  peuvent  en  changer 
ta  mesure,  telles  que  la  température  extérieure,  l'alimentation, 
la  contraction  musculaire,  la  tonte,  la  trachéotomie,  la  sec- 
lion  double  des  nerfs  vagues,  etc. 

Bien  que,  dans  les  conditions  normales  d'une  expérience, 
l'appareil  ne  donne  que  la  mesure  et  l'inscription  de  la  tota- 
lité de  l'oxygène  consommé  par  un  animal,  on  peut  aussi, 
par  un  moyen  détourné,  l'appliquer  à  la  détermination  du 
quotient  respiratoire -T7-.  Ilsuffitpourcela,  après  avoir  obtenu 
l'inscription  de  l'oxygène  consomme  OC,  de  suspendre  lo 
fonctionnement  du  condenseur  ;  la  plume  inscrit  alors  l'oxy- 
gène non  restitué  sous  forme  d'acide  carbonique,  l'oxygène 
emmagasiné  (?)  OE.  La  quantité  d'acide  carbonique  produit 
par  l'animal  se  mesure  très  simplement  par  différence. 

J'ai  aussi  tiré  le  meilleur  parti  de  mon  oxygénographe  pour 
déterminer  les  conditions  de  l'asphyxie  en  vase  clos.  Si  le 
flacon  Ox  {Sff.  1)  contient  de  l'air  atmosphérique  au  lieu 
de  contenir  de  l'oxygène  pur,  l'oxygène  restitué  à  l'atmos- 
phère de  la  chambre  n'est  que  le  cinquième  de  l'oxygène 
consommé,  et  peu  à  peu  la  tension  de  ce  gaz  descend  à  la 
limite  qui  rend  l'atmosphère  irrespirable.  Or,  à  ce  moment,  il 
devient  extrêmement  simple  de  déterminer  cette  limite  sans 
avoir  à  opérer  le  moindre  dosage.  La  quantité  d'oxygène  qui 
reste  dans  la  chambre  à  respiration  se  lire  de  la  capacité 
connue  de  cette  chambre  et  de  l'air  qui  y  a  été  appelé  jusqu'à 
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ia  mort  de  l'animal,  en  restitution  (insuffisante)  de  l'oxygène 
consommé. 

En  somme,  j'ai  obtenu  sur  bien  des  points  quelques  résul- 
tats nouveaux  que  je  ne  pouvais  exposer  avant  d'avoir  fwt 
connaître  la  méthode  qui  me  les  a  donnés.  J'avais,  d'ailleurs, 
un  autre  motif  de  décrire  l'oxygénographe  que  j'ai  adopté  : 
c'est  que  dans  tout  laboratoire  disposant  d'une  force  motrice 
capable  d'actionner  un  condenseur,  on  peut  l'improviser  très 
facilement  et  sans  frais,  car  tes  éléments  qui  le  composent 
sont  do  ceux  que  l'on  trouve  dans  les  laboraloires  le  moins 
bien  pourvus. 
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XI 

DE  l'excitation 
DES   NEKFS    LOMBAIRES   DE   LA   GRENOUILLE 

PAR  LRB  COURAHTB  GALVANIQUES  IHTERMITTENTa  ; 

Lois  qui  en  résultent  et  rôle  de  la  direction  dee  conraots, 
comparé  à  racUon  propre  de  chaipie  pôle, 

Par  le  D'  DOURTADC 
ADcitn  lolenie  dei  bSpIttux. 


Trtvail  du   Laboratoire  de  physiologie   pathologique  de  M.  frtngois-PrenclL 
(Hautes- Éludes) 


Lorsqu'on  fait  passer  un  courant  galvanique  d'intensité  suf- 
fisante à  travers  un  nerf,  on  remarque  au  même  instant  une 
contraction  dans  les  muscles  tributaires  de  ce  nerf.  Rien  n'est 
observé,  du  moins  dans  les  conditions  ordinaires,  pendant  son 
passage;  mais  lorsqu'on  l'interrompt,  il  n'est  pas  rare  do  voir 
le  muscle  se  contracter  de  nouveau.  La  première  secousse 
prend  le  nom  de  secousse  de  fermeture  (S.  F.),  la  seconde, 
celui  de  secousse  d'ouverture  (S,  O,).  Le  nerf  ne  réagit  pas 
toujours  de  la  même  façon;  son  irritation  se  manifeste  par  des 
effets  qui  varient  avec  l'intensité  du  courant,  sa  direction  et 
diverses  autres  circonstances. 

Je  me  suis  surtout  attaché  dans  cette  étude  : 

1"  A  rechercher  les  lois  qui  régissent  les  secousses,  avec 
des  iniensités  bien  déterminées,  et  par  Ivs  méthodes  uni  et 
bipolaires; 

2°  A  rechercher  si  ces  lois  dépendent  de  la  direction  des 
courants,  ou  si  elles  obéissent  seulement  à  une  action  diffé- 
rente des  pôles  positif  et  négatif. 
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I.  —  Technique. 

Les  expériences  ont  été  faites  surdes  grenouilles  de  moyenne 
grosseur.  Le  bulbe  est  préalablement  sectionné  et  la  moelle 
entièrement  déiruile  pour  empocher  la  production  des  mou- 
vements volontaires  et  réflexes  qui  viennent  souvent,  non  seu- 
lement gêner  l'expérimentateur,  mais  encore  fausser  les  ré- 
sultats obtenus.  Les  nerfs  lombaires,  d'un  côté,  sont  ensuite 
mis  à  nu  sur  une  longueur  de  3  centimètres  et  soulevés  com- 
plètement par  un  excitateur  formé  de  deux  crochets  en  pla- 
tine, distants  de  3  millimètres.  Le  courant  est  fourni  par  une 
pile  de  24  éléments  de  1,33  volts,  avec  collecteur,  renverseur 
et  interrupteur  à  mercure;  il  est  gradué  au  moyen  du  collec- 
teur et  de  résistances  formées  par  un  mélange  de  gomme  ara- 
bique dissoute  dans  l'eau,  de  charbon  finement  pulvérisé  et 
de  fleur  de  soufre.  Ces  résistances  fournissent  au  courant  un 
obstacle  pouvant  varier  entre  A  millions  et  500,000  ohms.  Le 
gaslro-cnémien  du  côté  excité  est  ensuite  attaché  au  myographe 
direct  de  M.  le  professeur  Marey.  Afin  d'éviter  les  effets  de 
polarisation,  la  durée  du  courant  n'a  pas  dépassé  une  seconde 
à  chaque  excitation,  et  le  sens  du  courant  a  été  fréquemment 
renversé.  Je  me  suis  servi  pour  mesurer  l'intensité  du  cou- 
rant, non  d'un  galvanomètre,  mais  de  la  formule  I:=^en 
ajoutant  à  la  résistance  employée  la  résistance  propre  de  la 
grenouille  qui  a  oscillé,  dans  mes  expériences,  dans  les  envi- 
rons de  100,000  ohms.  Les  courants  ont  varié  entre  0,000,003 
et  0,000,050;  après  cette  intensité,  le  nerf  s'altère  vite  el  de- 
vient bien  moins  excitable.  L'expérience  n'a  jamais  duré  plus 
d'une  demi-heure  pour  chaque  nerf  excité. 

IL  —  Résultats  observés. 

A.  Méthode  unipolaire.  — Cette  méthode  a  surtout  été  bien 
étudiée  par  M,  Ghauveau  ;  elle  consiste  à  placer  un  pôle  sur  la 
partie  du  nerf  que  l'on  veut  exciter,  et  à  mettre  l'autre  sur 
une  partie  quelconque  du  corps  :  on  donne  à  ce  dernier  le 
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nom  de  pôle  indifférent.  Le  premier  peut  êlre  considéré 
comme  agissant  seul  sur  la  partie  que  l'on  veut  exciter  et 
prend  le  nom  de  pôïe  actif. 

L'excitation  galvanique  intermittente  donne  lieu  à  des  con- 
tractions musculaires  qui  varient  : 

l"  Avec  la  rapidité  avec  laquelle  naît  le  courant.  — 
Du  Bois  Raymond  a  en  effet  démontré  que  l'excitation  du  nerf 
dépend  moins  de  la  quantité  d'électricité  reçue  que  de  la  vi- 
tesse avec  laquelle  elle  est  transmise  :  une  intensité  suffisante 
pour  produire  une  secousse  restera  sans  effet  si,  au  moyen 
d'un  rhéostat,  on  fait  passer  graduellement  le  courant  de  zéro 
â  l'intensité  donnée. 

"l"  Avec  le  sens  du  courant.  —  Le  nerf  travci-sé  par  un 
courant  rigoureusement  transversal  n'est  pas  excitable  (Gai- 
vani). 

S*  j4vec  r intensité  du  courant.  —  C'est  ordinairement 
avec  une  intensité  de  1  à  5  millionièmes  d'ampère  que  les 
contractions  musculaires  commencent  à  paraître.  D'abord 
très  faibles,  elles  augmentent  assez  rapidement  et  atteignent 
un  maximum  qui  persiste  pendant  longtemps.  Il  n'est  pas 
rare  d'observer  plus  tard  un  second  maximum,  surtout  quand 
le  nerf  n'a  pas  été  fatigué. 

■i"  Avec  la  durée  da  courant.  —  Une  excitation  durant 
moins  d'un  millième  de  seconde  reste  sans  effet.  Lorsqu'on 
observe  une  contraction  à  la  fermeture  et  à  l'ouverture,  la 
durée  de  l'excitation  a  une  grande  importance,  car,  si  elle 
est  inférieure  à  un  dixième  de  seconde  SF  et  SO  se  réunis- 
sent, et  la  hauteur  de  la  secousse  musculaire  se  trouve  aug- 
mentée. 

Lorsqu'on  fait  des  intermittences  rapides,  le  muscle  entre 
en  tétanos,  caractérisé  par  une  fine' ligne  dentelée,  chaque 
dent  répondant  à  une  excitation.  La  sensibilité  du  nerf  de- 
vient de  plus  en  plus  vive,  et  la  ligne  dentelée  augmente  en 
hauteur,  surtout  si  les  intermittences  sont  très  rapides. 

5»  Avec  le  pôle  en  contacl  avec  le  nerf.  —  Le  nerf  étant 
soulevé  sur  une  étendue  de  i)  centimètres  par  un  des  pôles, 
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on  Tait,  toutes  les  cinq  secondes,  passer  le  courant  pendant 
la  durée  d'une  seconde  :  après  quatre  ou  cinq  excitations. 


Excitations  galvaniques  inlermiUenlcs  rapides,  produisant  un  Ictanos  muscu- 
laire :  les  contraclions  qui  suivent  .«ont  plus  fortes  que  les  contractions  qui 
précËdenl. 

on  change  la  direction  du  courant.  Les  résultats  différent 
suivant  que  le  pôle  posîlif  ou  le  pôle  négatif  est  en  contact 
avec  le  nerf. 

a.  C'est  le  pôle  négatif  qui  commence  à  donner  une  con- 
traction de  fermeture  d'abord  très  faible,  entre  0,000001 
et  0,000003.  Les  secousses  vont  ensuite  en  augmentant 
graduellement  et  atteignent  un  maximum  qu'elles  con- 
servent pendant  longtemps.  Lorsque  rintcnsité  du  courant 
dépasse  0,000(fâO  la  hauteur  des  secousses  diminue,  et  vers 
0,000030  on  peut  n'observer  aucune  contraction.  Un  peu 
plus  tard  apparaît  alors  la  secousse  d'ouverture  qui  va  en 
augmentant,  mais  n'atteint  Jamais  la  hauteur  des  secousses 
de  fermeture.  La  transition  entre  NFS  et  NOS  n'est  pas  tou- 
jours aussi  marquée.  Il  n'est  pas  rare  de  voir  sur\'enir  NOS 
avant  que  NFS  ne  disparaisse.  On  voit  alors  NFS  diminuer 
graduellement,  landis  que  NOS  va  en  augmentant. 

On  observe  donc  l'apparition  successive  de  NFS  légère, 
NFS  forte,  NFS  forte  cl  NOS  légère,  NFS  légère  et  NOS  forte, 
en  dernier  lieu  NOS  forte.  Les  secousses,  tant  d'ouverture  que 
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de  fermeture,  sont  très  brèves,  ne  laissant  une  légère  rétrac- 
lion  musculaire  que  lorsque  le  courant  est  très  fort  ;  et  encore 
faut-il  faire  plutôt  intervenir  alors  non  l'action  de  réleclricité 
cUe-méme,  mais  la  vive  irritation  produite  par  le  pôle  et 
agissant  à  la  façon  d'une  excitation  chimique. 

h.  Le  pôle  positif  ne  se  comporte  pas  tout  à  fait  de  même. 
La  contraction  de  fermeture  apparaît  bien  plus  tard,  vers 
0,000005,  au  lieu  do  commencer  vers  0,00(XX>2.  11  faut  donc 
pour  la  produire  une  force  de  courant    un  peu  plus  que 


fie-  a. 

Vakup  rcspeclive   de  NF  (1),  NO  (î],  PF  (3)  cl  PO  [i]  Boas  rinDuenco  d'cxoi- 
lations   galvaniques   croissant    rcgulièremeDl    on  iolcneilé   do   0,000001    ii 

o,oooor.o. 

double  :  la  différence  est  quelquefois  plus  marquée.  PFS  va 
progressivement  en  augmentant,  et  ne  diminue  qu'avec 
l'épuisement  complet  du  nerf.  La  contraction  d'ouverture 
commence  bien  plutôt  que  NOS  ;  elle  va  aussi  progressivement 
en  augmentant,  mais  ne  devient  jamais  plus  forte  que  PFS. 
Vers  0,0000-iO,  elle  commence  â  diminuer  et  finit  par  dispa- 
raître, de  sorte  qu'il  ne  reste  plus  que  PFS.  Nous  pouvons 
résumer  dans  un  tableau  les  diiïérentes  réactions  des  pôles 
positif  et  négatif. 
Les  résultats  sont   les  mêmes   lorsque  la  grenouille  est 
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intacte  et  lorsque  les  nerfs  lombaires  ont  été  sectionnés.  Si  le 
pôle  actif  est  placé  sur  la  peau  au  niveau  des  nerfs  lombaires, 
la  loi  des  secousses  est  encore  la  même  :  le  nerf  est  alors 
excité  par  un  courant  dérivé.  Ces  expériences  confirment  les 
lois  que  Pflùger  et  Rosenthal  ont  établies,  ainsi  que  les 
résultats  obtenus  par  M.  Chauveau  dans  les  excitations  uni- 
polaires. Les  lois  établies  par  Heidenhain,  Ritter,  Nobili, 
diffèrent.sur  certains  points  :  cela  tient  à  ce  que  ces  auteurs 
ont  expérimenté  avec  des  forces  de  courant  inégales  et  une 
technique  différente.  Comme  ils  n'ont  laissé  pour  la  plupart 
que  des  détails  insulïisanls  sur  leur  manière  de  procéder,  il 
est  difficile  de  contrôler  leurs  résultats.  La  prédominance  du 
[inle  N  sur  P  avec  les  courants  faibles  a  été  aussi  bien  étudiée 
dans  deux  thèses  récentes  :  Baroncelli  (Genève,  188T)  et 
Jûffé  (Genève,  1888). 

B.  Excitation  bipolaire.  —  Dans  cette  excitation,  les  deux 
pôles  sont  en  contact  avec  le  nerf.  Le  courant  est  dit  ascen- 
dant quand  le  pôle  négatif  est  supérieur  et  le  posilif  inférieur: 
il  est  descendant  dans  le  cas  contraire.  Il  faut  ici,  pour  ana- 
lyser les  résultats  obtenus,  bien  faire  attention  à  ce  que  la 
plus  grande  partie  du  courant  passe  par  le  nerf.  Si,  sur  un 
nerf  dénudé  et  en  place,  vous  appliquez  un  des  pèles  à  la 
partie  supérieure  oL  l'autre  à  la  partie  inférieure,  le  courant 
ne  passera  pas  par  le  nerf,  ou  du  moins  il  n'en  passera  qu'une 
petite  partie,  car  la  résistance  du  nerf  est  bien  plus  considé- 
rable que  celle  des  parties  molles  environnantes.  Hermann 
{Handbiich  der  Physiologie,  t.  II)  évalue  la  conductibilité 
d'un  nerf  dans  le  sens  longitudinal  à  12  miUions  de  fois  la 
longueur  d'une  même  colonne  de  mercure  de  section  égale. 
11  en  résulte  que  l'excitation  se  réduira  surtout  à  un  effet  de 
pôles,  et  non  à  une  action  du  courant  sur  le  segment  nerveux 
interpolaire. 

Pour  être  certain  que  la  plus  grando  partie  du  courant 
passe  par  le  nerf,  il  faut  soulever  ce  dernier,  l'isoler  complè- 
tement des  parties  molles  sous-jacentes  sur  une  longueur  d'au 
moins  3  centimètres,  et  placer  les  électrodes  à  3  millimètres 
l'une  de  l'autre.  On  est  sûr  alors  que  les  D  dixièmes  du  cou- 
rant pussent  dans  la  partie  interpolaire. 


by  Google 


KKIIFS  L01IB.\1HE£   DE  LA   GHENOUILLIS.  585 

En  agissant  rie  celte  fai^on  sur  les  nerfs  lombaires  de  la 
^nouille,  préparés  ainsi  qu'il  a  été  dit  plus  haut,  et  en  pla- 
çant les  deux  électrodes  d'abord  à  la  partie  supérieure,  puis  à 
la  partie  inférieure,  on  observe  des  résultats  absolument  con- 
traires, et  pourtant  le  sens  du  courant  est  le  même  dans  les 
deux  cas  ;  si  nous  avons  supérieurement  AFS  plus  faible  et 


Fin.  3. 

ElTels  d«i  coaranta  ascciidant  el  desceadant  placés  à  la  partie  supérieure  (1) 

el  â  la  piirlie  inrùrieure  (S)  des  nerfs  lombaires. 

DFS  plus  forte,  nous  aurons  inférieurement  AFS  plus  forte 
et  DFS  plus  faible. 

Ces  résultats,  qui  pourraient  faire  croire  à  des  propriétés 
iliiïérentes  du  nerf  à  ces  deux  niveaux,  s'expliquent  très  bien 
si  on  se  rapporte  à  l'action  de  chaque  pôle.  En  effet,  mettons 
les  deux  électrodes  à  la  partie  médiane  du  nerf  soulevé,  et 
nous  aurons  AFS ^=  DFS.  Si,  au  contraire,  nous  plaçons  les 
deux  électrodes  à  la  partie  supérieure  du  nerf,  et  si  nous  fai- 
sons toucher  le  pôle  le  plus  voisin  de  l'extrémité  du  nerf  aux 
parties  molles,  nous  aurons  AFS  nulle  et  DFS  forte. 

Arch.  d(  piits.,  5*  sÛHic.  —  n.  36 
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Dans  ces  conditions,  P  agit  seul  dans  A  et  ne  produira  pas 
de  oontraelion  si  le  courant  a'est  pas  assez  fort,  tandis  que  N, 
dcmt  l'action  serait  assez  forte  pour  exciter  le  oerf,  restera 
sons  efTel,  puisque  l'irritation  qa'il  produit  se  dissocie  entre  le 
n^  et  les  parties  molles.  Si  le  courant  est  descendant, 
c'est  N  qui  deviendra  te  pôle  actif,  et  la  contraction  se  pro- 
duira. 

Les  mêmes  conditions  sont  applicables  aux  deux  pâles 
placés  à  la  partie  inférieure  du  nerf.  Le  tracé  suivant  résume 
les  faits  que  nous  venons  d'exposer  :  sur  la  première  lignp 
les  deux  électrodes  sont  placés  à  la  partie  supérieure  du  nerf. 
et  sur  la  deuxième  ligne  les  mêmes  électrodes  sont  placés  à  la 
partie  inférieure. 

Si  les  résultats  paraissent  difTérer  quand  les  deux  électrodes 
BOnt  tout  à  fait  aux  extrémités,  près  des  extrémités  et  à  la  partie 
médiane,  le  nerf  n'en  a  pas  moins  toujours  les  m&mes  fro- 
priétés  et  réagît  de  la  même  façon  si  on  considère  non  la  di- 
rectioB  du  courant,  mais  l'action  différente  de  chaque  pôle. 
Le  nerf  n'est  excité  qu'au  point  où  le  courant  entre  et  h  edxâ 
où  il  sort  ;  c'est  ce  dernier  qui  parait  l'exciter  le  ptas  forte- 
ment. On  peut  tirer  de  ces  faits  quelques  déductions  théra- 
peutiques  :  dans  l'électrisation  des  aetîs  ou  des  centres  ner- 
veux, c'est  la  position  des  pôles  qu'il  fout  considéra,  et  non 
la  direction  des  courants,  et  l'on  doit  se  rappeler  que  c'est 
par  le  point  où  le  courant  sort  que  l'excitation  est  la  plus 
forte. 

Conclusion. 

1'  Dans  toute  excitation  nerveuse  intermittrate  produUe 
par  des  courants  faibles  et  moyens,  le  pôle  N  est  plus  actif 
à  la  fermeture  du  courant,  tandis  que  le  pôle  P  agit  d'une 
manière  plus  forte  à  l'ouverture; 

2*  Avec  des  courants  forts  on  observe  seulement  imo  se- 
cousse d'ouverture  au  pôle  N,  et  une  secousse  de  fermeture, 
au  pôle  P  :  cette  dernière  est  généralement  plus  élevée  ; 

3'  La  loi  des  secousses  obéit  non  à  la  direction  du  courant, 
mais  à  l'action  des  pôles  en  contact  avec  le  nerf. 
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Par  M.  CK.   LIVON 

Pt«r««Mar  de  philiologie  k  l'Kccla  ds  médeclae  da  Martdllt. 


Quand  on  considère  la  glotte  au  simple  point  de  vue  mo- 
teur, on  voit  qu'elle  est  soumise  à  des  mouvements  d'une 
nature  bien  diiîérente  :  tantôt  ses  lèvres  s'écartent;  tantAt,  au 
contraire,  elles  se  rapprochent.  L'existence  distincte  de  deux 
nerfs,  l'un  pour  l'occlusion,  l'autre  pour  l'ouverture,  est  un 
fait  résolu  négativement  par  l'anatomie  et  la  physiologie.  On 
en  est  réduit  à  rechercher  dans  le  récurrent,  le  nerf  moteur 
priDCÎpal  des  muscles  de  la  glotte,  les  conditions  qui  peuvent 
[Mwluire  parfois  une  dilatatitm,  parfois  une  constriction. 

Il  existe  l»en  un  autre  nerf,  le  laryngé  supérieur,  qui  peut 
aussi  modifier  l'ouverture  glottique,  mais  son  action  est  pé- 
dale, indiret^,  elle  n'est  pour  rien  dans  le  phénomène  que 
j'étudie  aujourd'hui.  Je  me  réserve,  du  reste,  de  revenir, 
dans  un  travail  en  préparation,  sur  la  question  du  laryngé 
supérieur  et  du  muscle  qu'il  innerve  plus  particulièrement, 
le  enco-thyroïdien. 

L'étude  de  l'action  des  exùtations  portées  sur  le  récurrent 
n'est  certainement  pas  un  sujet  nouveau.  Sans  entrer  dans 
une  bibliographie  complète,  qu'il  me  suffise  de  citer  les  tra- 
vaux les  plus  récents  qui  ont  eu  pour  but  d'élucider  la  ques- 
tion de  l'ouverture  et  de  l'occlusion  de  la  glotte  par  le  récur- 
rent. Les  deux  auteurs  qui,  dans  ces  derniers  temps,  se  sont 
le  plus  occupés  de  ce  sujet  sont  Doaaldson  et  Franklin 
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Hooper.  Mais,  à  la  suite  de  leurs  recherches,  Us  arrivent  à 

des  conclusions  diiTérentes. 

Pour  Donald&on  {Amer.  Journ.  of  Ihe  med.  se,  juillet 
1886),  une  faible  excitation  des  récurrents,  quel  que  soit  le 
rythme  des  interruptions  du  courant  employé,  produit  tou- 
jours une  dilatation  de  la  glotte.  Si  l'excitation  est  plus  in- 
tense, quel  qu'en  soit  le  rythme  aussi,  c'est  l'occlusion  que 
l'on  obtient. 

Dans  un  autre  travail  (New  York  med.  Journ.,  mars 
1888),  confirmant  ses  premières  expériences,  il  explique  les 
variations  obtenues  par  d'autres  auteurs,  de  la  façon  sui- 
vante. Les  excitations  rapides  {40  à  80  à  la  seconde)  avec  les 
courants  faibles  dilatent  la  glotte,  seulement  la  rapidité  du 
mouvement  fatigue  assez  vite  les  fibres  dilatatrices,  et  l'occlu- 
sion succède  à  la  dilatation.  Nous  verrons  plus  tard  ce  qu'il 
faut  admettre  de  cette  interprétation. 

F.  Hooper,  au  contraire,  attribue  la  diiîérence  d'action  au 
rythme  des  courants  interrompus  employés  pour  l'excitation 
(New  York  med.  Journ.,  juillet,  août,  novembre  1887; 
Idem,  novembre  1888).  Pour  lui,  les  rythmes  lents  (18  à 
20  interruptions  par  seconde)  avec  des  courants  faibles  pro- 
voquent l'ouverture  de  la  glotte.  Le  rythme  plus  rapide  (30  à 
40  à  la  seconde)  provoque  l'occlusion.  Les  courants  forts  à 
rythme  lent  font  fermer  la  glotte,  de  même  les  rjthmes  très 
rapides,  que  le  courant  employé  soit  fori  ou  faible. 

Pour  lui,  contrairement  à  ce  qu'avance  Donaldson,  l'oc- 
clusion est  produite  plus  facilement  en  augmentant  te  nombre 
des  vibrations  qu'en  augmentant  l'intensité  du  courant. 

En  présence  d'une  contradiction  aussi  nette,  la  question 
était  intéressante  à  reprendre.  C'est  ce  que  j'ai  fait,  en  tâchant, 
pour  éviter  toute  erreur,  d'enregistrer  chez  le  chien  les  modi- 
fications éprouvées  par  la  glotte  sous  l'influence  des  excita- 
tions variées  des  récurrents. 

PROCÉDÉ  OPÉRATOIRE 

Pour  éviter  les  causes  d'erreurs  dues  à  l'agent  anesthésîque 
employé,  tous  les  chiens  ont  été  méthodiquement  endormis 
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par  le  procédé  Ch.  Richet  {Société  de  biologie,  21  décembre 
1889),  qai  consiste  à  injecter  dans  le  péritoine  une  quantité 
proportionnée  au  poids  de  l'animal  d'une  solution  de  chloral 
morphine.  J'évitais  ainsi  l'action  irritante  directe  du  chloro- 
forme sur  les  nerfs  de  la  glotte.  Il  est  bon  de  rappeler  que 
l'étber  doit  être  proscrit  dans  des  expériences  comme  celles- 
ci;  car,  ainsi  que  l'ont  démontré  F.  Seraon  etV.  Horsley  (Brit. 
med.  Journ.,  1886)  et  F.  Hooper  (JVew  York  med.  Journ., 
188S,  1887),  cet  anesthésique  modifie  complètement  l'action 
normale  des  récurrents  sur  les  muscles  du  larynx.  Le  procédé 
des  ii^ections  intra-péritonéales  a  aussi  l'avantage  de  main- 
tenir les  animaux  dans  une  anesthésie  longue  et  profonde. 

L'animal  étant  profondément  endormi,  on  prépare  comme 
d'usage  les  deux  nerfs  récurrents  à  la  partie  inférieure  du 
cou,  on  les  isole  délicatement  sur  une  longueur  suffisante  et 
on  les  sectionne  pour  les  séparer  des  pneumogastriques.  On 
pratique  alors  à  l'animal  une  large  trachéotomie.  Dans  la 
portion  inférieure  de  ta  trachée,  on  introduit  une  canule  qui 
permet  une  respiration  facile,  et  par  la  portion  supérieure,  qui 
laisse  voir  la  face  inférieure  des  lèvres  de  la  glotte,  on  intro- 
duit dans  ta  fente  glottique  une  petite  ampoule  en  caout- 
chouc très  souple  reliée  à  un  tambour  à  levier.  Il  est  facile 
ainsi  d'enregistrer  simultanément  par  te  dispositif  d'usage,  le 
temps,  le  rythme  des  excitations  et  les  modificationa  éprou- 
vées parla  glotte. 

Tout  étant  prêt,  on  dispose  l'excitateur  de  manière  que  le 
courant  excite  les  deux  récurrents  en  même  temps. 

Dans  toutes  tes  expériences  dont  le  résultat  suit,  la  source 
électrique  était  fournie  par  une  pile  thermo-étectrique  Gta- 
mond,  qui  me  sert  depuis  longtemps  dans  te  laboratoire  et  qui 
donne  actuellement  3  volts  5.  Quant  aux  interruptions,  elles 
étaient  obtenues  au  moyen  de  l'appareil  à  chariot  de  Tripier, 
qui  permet  de  modifier  à  volonté  le  rythme  et  l'intensité  du  ■ 
courant. 

BBSULTATS    DES    EXPÉRIENCES 

Faisant  passer  à  travers  tes  récurrents  des  courants  va- 
riés, au  point  de  vue  du  rythme  et  de  l'intensité,  les  phéno- 
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mènes  suivaDts  se  prodaisent  et  s'enregistrent  en  métoe 

temps. 

Avec  un  courant  très  faible  à  rythme  lent  (18  à  SO  ioter^ 
ruptions  à  la  seconde),  on  obtient  de  petites  contractions  iso- 


tées  des  lèvres  de  la  gtotte,  isochrones  aux  excitations,  avec 
commencement  d'ouvepture,  comme  le  montre  la  figure  1. 
Dans  ce  tracé,  comme  dans  tous  ceux  de  ce  travail,  la  -ligne 
inférieure  S  indique  les  demi-secondes  ;  la  ligne  médiane  E, 


le  rythme  des  interruptions  du  courant  employé;  la  ligne  su- 
périeure G,  les  modilicalions  de  la  glotte.  L'ouverture  se  tra- 
duit par  une  pression  négative  au-dessous  de  la  ligne  de  re- 
pos; l'occlusion,  au  contraire,  par  une  pression  positive 
au-dessus  de  la  même  ligne.  Tous  les  tracés  doivent  se  lier 
(te  gauche  à  droite. 
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Si  l'inteosité  du  courant  est  légèrement  augmentée,  un 
demi-ceotîmêtre  à  un  centimètre  d'avancement  de  la  bobine 
du  chariot,  le  rythme  restant  identiquement  te  même  (18  à 


Fie- S. 

âO  interruptions),  on  constate  des  lîontracttons  isochrones, 
cflmme  précédemment,  mais  avec  une  ouverture  bien  plus 
prononcée,  figure  â. 
Si  l'on  augmente  encore  l'intensité  du  courant,  de  manière 


à  avoir  un  courant  moyen,  tout  en  conservant  un  rythme  lent 
analogue,  on  obtient  un  tracé  des  plus  caractéristiques,  flgure  3; 
les  contractions  sont  plus  énergiques  seulement. 
Si  maintenant,  conservant  aux  courants  une  intensité  iden- 
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tique,  011  modifie  le  rythme,  on  voit  aussitôt  que  le  phéno- 
mène se  présente  sous  un  aspect  bien  diiïérent.  La  figure  4 
est  le  résultat  d'une  excitation  faite  sur  le  même  animal  avec 
le  courant  qui  a  donné  le  tracé  de  ta  figure  1 ,  seulement  le 
rjthme  a  été  changé  :  il  est  ici  de  40  à  50  interruptions  à  la 
seconde.  Il  est  facile  de  voir  qu'au  lieu  d'une  ouverture  de 
la  glotte  on  obtient  un  commencement  d'occlusion,  avec 
contractions  irrégulières, 

La  même  expérience  faite  avec  le  courant  qui  a  fourni  la 
ligure  3,  mais  à  rythme  rapide  (40  à50),  donne  comme  résul- 
tat la  ligure  5,  occlusion  complète  tétanique  de  la  glotte. 


Fig.  5. 

On  peut,  du  reste,  obtenir  tous  les  degrés  intermédiaires 
de  l'occlusion,  depuis  les  contractions  isolées  jusqu'au  spasme 
tétanique,  avec  les  rythmes  rapides  de  30  interruptions  et 
au-dessus,  en  passant  successivement  des  courants  à  inten- 
sité très  faible,  comme  dans  la  flgure  4,  aux  courants  à  inten- 
sité plus  forte,  comme  dans  la  figure  5. 

On  m'objectera  peut-être  le  manque  de  précision,  parce 
que  je  ne  donne  pas  en  centimètres  l'écartement  de  la  bobine 
pour  fixer  le  degré  d'intensité  du  courant.  Si  j'agis  ainsi, 
c'est  pour  être  vrai. 

J'ai  fait  un  très  grand  nombre  d'expériences  sur  tes  chieo^' 
j'ai  constaté  que  ces  chiffres  variaient  d'un  animal  à  l'autre, 
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tout  en  conservant 
exactement  les  mêmes 
rapports,  et  sur  le 
même  chien,  lorsqu'un 
courant  lent  donnait 
lieu  à  l'ouverture  de 
la  glotte,  le  même  cou- 
rant rapide  en  produi- 
sait l'occlusion.  Du 
reste,  j'ai  toujours 
pris,  comme  point  de 
départ,  le  courant  le 
plus  faible  me  don- 
nant un  résuttat. 

L'expérience  del'ou 
verture  et  de  l'occlu- 
sion de  la  glotte  sous 
l'influence  du  rythme 
des  interruptions  peut 
être  rendue  encore 
plus  nette  si  l'on  fait 
varier  pendant  uno 
même  expérience  le 
rythme  des  excita- 
tions. Le  tracé  de  la 
figure  6,  ainsi  obtenu, 
démontre  de  la  façon 
la  plus  évidente  le  rôle 
joué  parle  rythme.  On 
voit,  en  premier  lieu, 
des  contractions  iso- 
chrones avec  dilata - 
lion,  tant  que  les  inter- 
ruptions ne  dépassent 
pas  30;  première  partie 
du  tracé.  Puis,  les  in- 
terruptions devenant 
plus  rapides  (40  à  50), 
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la  glotte  se  resserre  pour  se  fermer  complètement;  deuxième 
partie  du  tracé.  Si  après  quelques  secondes  on  ralentit  de 
nouveau  le  rythme  peut-  ramener  les  interruptions  au-dessous 
de  30,  les  contractions  des  lèvres  de  la  glotte  se  reproduisent 
rylhmiquement,  avec  ouverture;  troisième  partie  du  tracé. 

Cette  expérience  réfute,  de  la  façon  la  plus  absolue,  l'inter- 
prétation de  Donaldson.  D'abord,  en  montrant  nettement  que, 
rintensilé  du  courant  restant  la  même,  les  effets  varient  avec 
le  rythme  des  interruptions  du  courant  employé  ;  puis,  en 
prouvant  que  si  l'occlusion  tenait  a  la  fatigue  des  fibres  dila- 
tatrices, l'ouverture  de  la  glotte  ne  devrait  pas  se  montrw  de 


Fig.  7. 

nouveau  immédiatement  après  l'ocdusion  complète,  conmne 
dans  la  troisième  partie  du  tracé  de  la  ligure  6. 

Le  tracé  de  la  figure  3  présente  à  son  début  une  ligne 
ascensionnelle  suivie  bientôt  de  la  période  de  descente.  C'est 
encore  là  une  conBrmatioa  de  l'effet  produit  par  la  rapidité 
des  interruptions. 

Si  l'on  considère,  en  eHiet,  la  ligne  indiquant  le  nombre  des 
interruptions,  on  voit  de  suite  que  ce  nombre  présente  au 
début  de  l'expérience  une  accélération  notable  qui  donne 
comme  résultat,  ainsi  que  nous  l'avons  dit  plus  haut,  une 
occlusion  de  la  glotte.  Mais  le  rythme  lent  s'établissant,  aus- 
sitôt l'ouverture  se  produit. 
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On  peut  démontrer  expérimentalement  qu'il  en  est  bien 
ainsi,  si,  sur  te  même  animal,  avec  le  même  courant,  on  fait 
l'expérience  suivante  :  on  met  l'appareil  excitateur  en  mou- 
vement, avant  d'exciter  les  nerfs,  de  manière  que  te  balan- 
cier ait  un  mouvement  régulier;  à  un  moment  donné,  on  fait 
passer  le  courant  à  travers  les  récurrents;  ie  phénomène  de 
l'occlusion  initiale  ne  se  produit  plus,  on  obtient  simplement 
les  contractions  rythmiques  avec  dilatation,  comme  le  montre 
la  figure  7. 

Des  expériences  précédentes  il  résulte  : 

Que,  comme  l'a  avancé  Fr.  Hooper,  on  peut  obtenir  des 
effets  d'ouverture  ou  d'occlusion  de  la  glotte  en  faisant  varier 
le  rythme  des  interruptions  du  courant  employé  pour  exciter 
les  récurrents  et  non  en  en  changeant  l'intensité  ; 

Que  l'ouverture  est  produite  par  le  rythme  lent  (courants 
faibles  et  moyens)  ;  l'occlusion,  par  le  rythme  rapide  (tous  les 
courants)  et  par  le  rythme  lent  (courants  intenses)  ; 

Que  la  fatigue  ne  joue  aucun  rôle  dans  ces  alternatives 
d'ouverture  et  d'occlusion; 

Que  jamaïs  l'ouverture  simple  de  ta  glotte  ne  se  produit 
expérimentaiement  sans  présenter  en  même  temps  des  con- 
tractions musculaires  rythmiques. 
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PHYSIOLOGIE  DU  MUSCLE  CARDIAQUE 

Par  H.  la  D'  ALBERT  HENÉ 
Agrèft  ï  ]■  Ficulté  da  médecine  de  Smej, 


(Travail  dn  laboratoire  de  phfeiologie  d*  la  Faculté  ds  mUacina'.) 


Le  cœur  est  un  muscle.  On  sait  et  on  répète  facilement  que 
le  muscle  cardiaque  est  un  muscle  à  part,  muscle  intermé- 
diaire entre  le  muscle  strié  et  le  muscle  lisse. 

Physiologiquement  est-il  un  muscle  strié  ou  un  muscle 
lisse,  ou,  plus  exactement,  le  cœur  possède-t-it  les  propriétés 
physiologiques  du  muscle  strié  plutôt  que  celles  du  muscle 
lisse  ou  l'éciproquemenl  ? 

1*  Muscle  strié  assurément;  l'anatomie  nous  apprend  sa 
structure,  et  nous  devons  en  retenir  au  moins  que  cette  struc- 
ture et  ses  anastomoses  rendent  sa  contraction  plus  instan* 
tanée,  plus  uniforme,  plus  simultanée,  pour  ainsi  dire,  comme 
on  a  pu  l'observer  aussi  dans  certains  muscles  de  l'œil. 
Mu  scie  strié  encore  à  cause  de  sa  striation  transversale,  qui 
parait  se  retrouver  dans  toute  la  série  animale,  à  cause  de  sa 
composition  chimique,  etc.  ; 

2°  Muscle  lisse,  encore  plus  à  notre  avis,  naturellement  au 
point  de  vue  physiologique  ;  hypothèse  aussi  bien  justifiée  par 

*  Extrait  Gt  râHumA  d'un  mémoire  sur  te  muscle  eanHaque,  récompeikai  par 
l' Académie  de  mÉdacine.  (Concours  du  prix  Pourat,  18S8.) 
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des  considérations  anatomiques,  tirées  de  l'absence  du  sarco- 
lemme,  du  mode  d'insertion  des  fibres  musculaires,  etc. 

Mais  si  l'on  se  bornait  aux  déductions  anatomiques  pour 
établir  formellement  les  rapprochements  du  muscle  cardiaque 
avec  l'une  ou  l'autre  des  catégories  du  tissu  musculaire  lisse 
ou  strié,  on  pourrait  bientôt  se  trouver  assez  embarrassé. 
Ainsi,  son  irrigation  capillaire,  réseau  à  mailles  rectangu- 
laires allongées  et  anastomosées,  rappelle  la  structure  du 
muscle  blanc  du  lapin,  muscle  à  contraction  rapide  ;  au  con- 
traire, l'absence  de  dilatations  ampuUaires  et  de  varicosités 
dans  ce  réseau  capillaire,  la  coloration  même,  nous  ramènent 
au  type  du  muscle  rouge  du  laptn,  type  du  muscle  à  contrac- 
tion lente,  suivant  la  judicieuse  difTérenciation  établie  par 
M.  Ranvier.  Mais  ce  n'est  pas  ici  te  lieu  de  discuter  ces  con- 
sidérations d'anatomie  et  d'histologie  générales  '. 

Et  d'abord,  il  nous  a  semblé  que,  pour  étudier  le  «  muscle  » 
cardiaque,  sans  nous  occuper  de  la  question  si  intéressante 
de  rinner\'ation,  ni  de  la  propriété  rythmique,  il  était  préfé- 
rable d'expérimenter  sur  la  grenouille  plutôt  que  sur  de  plus 
grands  animaux.  Donc,  toutes  les  expériences  que  nous  allons 
rapporter  ont  été  faites  sur  des  grenouilles.  Ces  grenouilles, 
«  grenouilles  d'hiver,  »  étaient  toutes  d'une  vivacité  extraor- 
dinairOj  en  bon  étal  de  nutrition  au  point  de  vue  expériraen- 
lal,  possédant  encore  de  la  matière  glycogène  dans  le  foie, 
comme  j'ai  pu  m'en  convaincre  dans  une  autre  série  d'expé- 
riences. Leur  poids  atteignait,  en  moyenne,  le  chiffre  de 
38  à  40  grammes. 

Dans  cette  première  série  d'expériences,  j'ai  cherché  &  étu- 
dier plusieurs  des  conditions  qui  peuvent  modifier  la  contrac- 
tion du  muscle  cardiaque.  Il  fallait  donc  pouvoir  mesurer  ce 
travail  musculaire.  Ne  pouvant  ici  le  faire,  comme  on  le  fait 
habituellement,  en  mesurant,  à  la  périphérie,  pour  ainsi  dire, 
l'effet  produit  (pression  artérielle,  sans  oublier  qu'il  y  a  là 
d'autres  éléments,  notamment  la  résistance   des  vaisseaux 

'  Voir  DotammenL  k  ea  propos  :  IUnvikr,  Leçons  ifaotloaiie  générale  et 
Lt^oa  aar  i«  »/atiiat  loiueuUire  ;  —  PrtREB,  Aailoaiie  et  pbjaialogie 
Béairalaa  rfu  maael»  etrdiaqae  ;  —  A.  Benê,  Propriétés  pbyaiohgiqaea  (la 
muscle  cardiaqae  {Thèae  d'tgrégatioo,  1886). 
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périphériques),  j'ai  mesuré  le  travail  du  cœnren  divers  états, 
non  plus  iatas,  pour  ainsi  dire,  nais  eztra,  e'est-à-dire,  par 
exemple,  oemme  nous  mesarons  la  pressîoa  des  vaiaaeaax 
par  tes  procédés  de  v.  Kries,  de  t.  Basdi,  on  par  te  sphygmo- 
manomètre  de  Potatn.  Pour  cela,  j'ai  fiut  usage  du  *  cardio- 
graphe à  poids  >,  modtficati(Mi  de  la  pince  myogniphîqKe  de 


Marey.  Cette  niodiQcati(Hi  {Comptes  rendus  de  la  Société  de 
biologie,  26  mars  1887)  permet  défaire  varier  et  de  mesurer 
exactement  la  charge  imposée  au  muscle  cardiaque. 

Le  poids  du  plateau  du  cardiographe  employé  était  de 
2  grammes,  quand  on  n'y  plaçait  aucune  surcharge.  C'est  ce 
poids  du  plateau  qui  faisait  le  contrepoids  remplaçant  le  fil 
élastique  ordinairement  employé  dans  le  cardiographe  de 
Marey. 

Voici  maintenant  le  résumé  de  nos  expériences. 

PREMIÈRE  PARTIE 

A.  —  n  fallait  d'abord  savoir  quelle  réfflstance  le  mnscle 
cardiaque  opposait  à  une  durée  prolcHigée  de  ces  expériences 
de  cardiographie.  Je  reproduis  un  type  de  tracés  obtenus 
(lîg.l,  graphique  n*  1,  début  de  l'expérience;  graphique n"  2, 
tracé  après  deux  heures  d'expérience). 

Quantité  de  h-acés  obtenus  montrent  que,  pendant  une 
expérience  de  deux  heures,  au  mois  de  février,  le  cDsor  d'une 
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même  prenonille  a  fonrni  un  graphique  à  peu  près  uniforme, 
an  nioins  an  point  de  vue  spécial  qui  nous  occupe,  et  sans 
nous  arrêter  à  quelques  modifications  particulières  et  égale- 
ment fort  intéressantes.  D'ailleurs,  d'autres  tracés  pris  dans 
les  mèoies  conditions  expérimentales ,  mais  au  mois  d'août, 
ont  démontré  de  la  même  façon  que  le  muscle  cardiaque,  sans 
l'action  d'aucune  substance,  peut  fournir  une  longue  série  de 


Fig.  I. 
teoMes  de  tracés  sans  qu'il  s'y  [uroduise  des  modifications 
DotaUes .  Des  grenouilles  cnrariséës  fournissent  des  cas  aua- 
lognes. 

Anse,  ultérieuraneot,  quand  noas  retroaverons  des  chan- 
gements aus«  remarquables  que  ceux  que  nous  signalerons 
iHeatùt,  serons-nous  en  droit  de  les  attribua  entièrement  aux 
eonditioas  expérimentaies.  La  meilleure  preuve  en  sera  que, 
aosâtât  que  nous  le  voudrons,  nous  reviendrons  an  type 
normal, 

B.  —  Dans  une  denxi^oe  série  d'expériences,  nous  avons 
bit  varier  la  chai^  du  plateau  du  cardiographe  à  poids,  en 
y  plaçant  successivement  des  poids  de  1  gramme,  l**  1/3, 
2  grammes,  2«'  1/2, 3, 4, 5  grammes,  etc. ,  jusqu'à  15  grammes. 
Le  poids  du  plateau  vide  est^  en  outre,  de  2  grammes. 

Quand  le  plateau  n'est  pas  chargé,  on  voit  que  l'amplitude 
est  cmeidérabte  ainsi  que  la  rapidité  de  la  systole  vmtricu- 
Uire  {Hg.  II,  graphique  n°  3). 

A.  mesure  que  la  charge  augmente,  le  nombre  des  systoles 
varie  peu,  relativement  du  moins,  25,  puis  22,  20;  mais  la 
durée,  l'effort  de  la  systole  augmente  et  se  i»x)longe  à  sa  ter- 
mioaiaoa.  (graphique  n'  4). 
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Enllii.à  11  grammes  {(graphique  n'  5),  l'elVoi-l  devient  pé- 
nible ;  à  là  grammes,  encore  plus,  ainsi  qu'à  13  et  14  grammes; 
après  un  dernier  elToi't,  la  systole  se  fait  mieux,  mais  les  in- 
termittences et  irrégularités  apparaissent,  le  ventricule  reste 
étranglé  entre  les  cuillers,  On  le  dégage;  il  reprend  ses  pul- 
sations malgré  sa  chai-ge.  Mais,  cinq  minutes  après,  les  sys- 


Fip,  II. 

tôles,  quoique  régulières,  sont  de  faible  amplitude,  et  bientôt 
on  pourrait  â  peine  les  compter.  Toutefois,  il  suffira  encore 
d'enlever  ces  1-i  grammes,  et  le  graphique  revient  presque 
subitement  à  sou  type  primitif  (graphique  n"  6),  Un  quart 
d'heure  après  on  le  charge  immédiatement  encore  une  fois 
de  ses  14  grammes;  il  les  supporte  quelque  temps,  puis, 
les  troubles  revenant,  on  l'en  décharge  de  nouveau,  mais 
celte  fois   progressivement  ;  on  le  ramène  une   fois  encore 
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à  son  tracé  type  primitif.  Enfin,  il  résiste  encore  à  une  nou- 
velle charge  brusque  de  15  grammes,  qu'il  ne  supporte  que 
quelques  minutes.  Le  cceur  s'arrête  presque,  mais  n'en  souffre 
pas  longtemps  ;  on  enlève  tous  les  poids,  it  repart  comme  s'il 
n'avait  eu  aucune  charge,  et  il  termine  (à  la  onzième  feuiile 
du  cylindre  enregistreur)  son  tracé  presque  comme  il  l'avait 
commencé /)7us  de  trois  heures  auparavant  (graphique  n'  7}.  ■ 

Notons  que  le  poids  moyen  du  muscle  cai-diaque  de  nos 
grenouilles  était  de  12  à  15  centigrammes,  et  que,  très  gêné-  . 
ralement,  après  les  expériences,  et  suture  de  la  peau  faite,  on 
les  replace  dans  l'aquarium  et  quelle  continuent  à  y  vivre 
aussi  longtemps  que  les  autres,  comme  si  elles  n'avaient  pas 
servi  à  une  expérience  de  cardiographie. 

G.  —  Dans  une  troisième  série  d'expériences,  nous  avons 
fait  varier  très  rapidement  les  charges  croissantes.  Les  gra- 
phiques à  charges  rapidement  croissantes  montrent  l'augmen- 
lalion  progressive  de  durée  de  la  systole  ventriculaire  et  la 
diminution  progressive  d'amplitude  (graphique  n'  8)  (comme 
on  l'observe  aussi,  d'ailleurs,  dans  le  muscle  strié).  Au  bout 
d'une  heure,  à  18  grammes,  les  pulsations  sont  encore  ré- 
gulières, et,  déchargé,  le  cœur  reprend  très  bien  ses  pulsa- 
tions, et  la  grenouille,  suturée,  retourne  à  son  aquarium. 

Ces  préliminaires  établis,  nous  avons  cherché  quels  types 
d'expériences  appliquées  au  muscle  cardiaque  tendraient  à 
élablir  physiologiquement  ses  analogies  ou  ses  différences 
avec  le  tissu  musculaire  strié  ou  avec  le  tissu  musculaire 
lisse. 

DEUXIÈME  PARTIE 

On  sait  les  heureux  effets  que  les  chirurgiens  ont  obtenus 
de  l'emploi  de  l'eau  chaude  dans  les  hémorrhagies.  De  même 
les  accoucheurs  la  préfèrent  de  beaucoup  à  l'eau  froide  dans 
lea  diverses  espèces  d'hémorrhagies  utérines.  L'eau  chaude 
est  UQ  excitant  de  la  fibre  lisse  de  l'utérus,  de  l'intestin  etdes 
vaisseaux  sanguins  (muscles  thermosystaltiques).  Je  me  suis 
demandé  si,  en  soumettant  le  muscle  cardiaque  aux  eiïets  de 
l'eau  chaude  et  de  l'eau  froide,  j'observerais  les  mêmeseffets. 
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que  ceux  publiés  par  divers  auteurs,  et  notamment  ceux  qui 
sont  résumés  dans  le  travail  d'un  de  nos  élèves,  qui  a  fait  hon- 
neur à  notre  laboratoire  de  physiologie  et  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Nancy  [Henri  Lorain,  de  l'Eau  chaude  en  obsté- 
trique (thèse  de  Nancy,  1887)]. 

D.  —  Et  d'abord,  si  l'on  plonge  dans  l'eau  à  27°  (en  hiver 
au  sortir  d'un  aquarium  dont  l'eau  de  rivière  de  Moselle  n'est 
qu'àT)  trois  grenouilles  dont  deux  sont  intactes  etla  troisième 
a  le  cœur  mis  &  nu  comme  pour  l'expérience  cai-diographique, 
on  constate  les  faits  suivants  ; 

Les  trois  grenouilles  sont  agitées,  puis  bientôt  restent  im- 
mobiles, les  muscles  demi-contractés,  expérience  analogue  à 
celle  qui,  en  été,  donne  cette  sorte  de  coagulation  de  la  myo- 
sine  quand  on  plonge  des  grenouilles  dans  un  bocal  d'eau 
à  41  ou  12*  au  plus  (en  été,  à  42",  elles  reviennent  rarement 
à  l'état  normal).  Un  résultat  analogue  est  donc  obtenu  ici  avec 
27°  seulement. 

Lecœur  de  la  grenouilleinciséecontinueàbattre;  puis,  tandis 
que  les  deux  grenouilles  reviennent  à  l'état  normal  à  mesure 
que  l'eau  est  refroidie  à  24  et  20°,  celle-là  reste  immobile,  les 
battements  du  cœur  s'arrêtent  presque.  Le  séjour  dans  l'eau 
à  27°  n'a  duré  que  cinq  minutes.  On  les  place  ensuite  dans 
l'eau  à  7°  ;  les  deux  premières  sont  vigoureuses  une  heure 
après.  Mais  la  troisième  grenouille  meurt,  la  pointe  du  cœur 
seule  est  en  systole. 

E.  —  Dans  une  longue  série  d'expériences,  nous  avons  en- 
suite soumis  le  cœur  de  la  grenouille(et  tout  son  corps  en  même 
temps)  à  des  températures  différentes.  L'appareil  était  disposé, 
en  résumé,  pour  donner  à  volonté  un  écoulement  continu 
baignant  la  grenouille  tout  entière,  et  à  volonté  d'eau  chaude 
ou  d'eau  froide,  d'eau  de  rivière  de  6  à  10°,  d'eau  refroidie 
par  fusion  de  neige  ou  de  glace.  (Les  tracés  cardiographiques 
s'inscrivaient  tous  sur  un  cylindre  à  vitesse  lente,  un  tour 
par  minute,  ou,  plus  exactement,  en  6i  à  66  secondes.) 

Dans  une  première  série  de  tracés,  on  voit  les  premiers 
tours  du  tracé  normal  ;  le  cardiographe,  non  chargé  de  poids, 
fournit  une  série  de  belles  systoles  (auriculaire  et  ventricu- 
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laire)  de  grande  amplitude  (/îg.  III,  graphique  a"  9).  Puis  on 
fait  arriver  sur  la  grenouille  un  écoulement  continu  de  liquide 
à  là*  qui  augmente  encore  l'amplitude  sans  modifier  le  nom- 
bre, qui  n'augmentera  que  plus  loin  à  15  et  20°  et  surtout  à 
âSet  ^''  (graphique  n°  10).  Mais,  à  ce  moment,  après  deux 
minutes  d'immersion  à  25",  arrêt  du  cœur  pendant  une  demi- 
minute.  Il  reprend  ensuite  ses  battements,  d'abord  avec  autant 
de  fréquence  et  d'amplitude;  puis  bientôt  il  se  ralentit,  ou,  au 
moins,  il  fournit  toutes  les  deux  ou  trois  pulsations  une  pause 


Kig.  m. 

d'interruption  qui  se  reproduit  avec  assez  de  régularité  (gra- 
phique n"  11),  jusqu'à  ce  que  l'intervalle  entre  chaque  systole 
s'atloage  et  devienne  irrégulier. 

A  â6"  les  battements  reprennent  plus  fréquents,  souvent 
rythmés  deux  par  deux  ;  puis,  après  des  alternatives  pareilles 
aux  précédentes,  on  élève  la  température  à  28°,  l'accélération 
est  immédiate  ainsi  que  la  reprise  du  rythme  régulier  et  fré- 
quent, mais  seulement  pendant  une  minute,  et,  après  plu- 
sieurs arrêts  très  prolongés,  arrêt  définitif.  Mais  la  grenouille 
suturée  et  replacée  dans  un  aquarium  est  retrouvée  vivante 
le  lendemain. 
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Dans  une  aulre  texpérience,  les  tracés  indiquent  le  même 
résultat,  mais  après  l'arrêt  à  28*  on  fait  reparaître  les  batte- 
ments en  abaissant  la  température. 

La  plus  belle  série  de  tracés,  et  des  plus  démontralifs,  est 
celle  fournie  par  une  grenouille  pendant  une  expérience  de 
près  de  quatre  heures  consécutives.  Pendant  toute  celte  ex- 
périence, la  grenouille,  soumise  au  cardiographe  à  poids,  sans 
surcharge,  a  passé  du  tracé  normal  au  tracé  fourni  par  l'im- 
mersion totale  de  la  grenouille  dans  un  courant  d'eau  à  7  el  5*. 
Aussitôt,  le  tracé  présente  une  amplitude  plus  grande,  des  sys- 


Fig.  IV. 

tôles  rapides,  mais  moins  fréquentes,  une  exagération  dans 
la  force  de  contraction,  des  pulsations  de  moitié  moins  nom- 
breuses (15  au  lieu  de  30).  L'amplitude  considérable  et  le 
chiffre  de  lô  pulsations  environ  par  minute  se  maintiennent 
pendant  plus  d'une  demi-heure,  tant  que  la  température  reste 
'à  5"  {flg.  IV,  graphique  n°  12). 

Quand  on  abaisse  la  température  à  4°,  le  nombre  reste  à  14 
ou  15  pulsations,  mais  la  durée  de  ta  systole  s'allonge  un  peu 
(graphique  n°  13);  l'amplitude  reste  pareille.  Lorsque  la  tem- 
pérature s'élève  à  5",  nous  voyons  le  nombre  augmenter  à 
peine,  mais  la  fatigue  augmente  encore,  les  systoles  s'allon- 
gent. Ce  n'est  qu'à  6,  7,  puis  8  et  9°  que  les  systoles  sont  plus 
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courtes  ;  le  cœur  se  conlracte  mieux  ;  le  nombre  des  pulsations 
s'élève  de  3,  4  puis  5  et  6  par  minute. 

A  10°,  nous  comptons  32  pulsations  se  succédant  toujoui-s 
bien  régulièrement,  en  systoles  rapide»,  aussi  bien  de  l'oreil- 
lette que  du  ventricule. 

A  11,  19,  13°,  même  phénomène;  le  tracé  de  la  systole  de- 
vient plus  oblique,  indique  de  la  fatigue,  aussi  manifestée  par 
raugmenta,tton  du  nombre  des  pulsations  (2i). 

A  13*,  enfin,  à  la  dixième  feuille  de  graphiques  ducylindre 
enregistreur,  nous  arrêtons  l'expérience,  à  un  moment  où  le 
tracé  rappelle  à  peu  près  celui  du  point  de  départ  {graphique 
n*  14)  avec  un  nombre  de  pulsations  s" élevant  à  30  et  plus  par 
minute,  mais  avec  une  forme  de  graphique  ne  dénotant  guère 
la  fatigue  qui  vient  d'être  imposée  à  ce  cœur  de  grenouille. 
La  peau  est  suturée,  et  la  grenouille  est,  le  lendemain,  bien 
vigoureuse  dans  son  aquarium. 

Dans  un  autre  ordre  d'expériences,  j'ai  pu  faire  descendre  , 
graduellement  la  température  de  l'eau  baignant  la  grenouille 


jusqu'à  —  1°.  Dans  les  tracés  ainsi  recueillis  on  voit  qu'à  6* 
le  graphique  ressemble  à  celui  précédemment  obtenu.  Dès  5" 
l'ampliLude  diminue,  et  la  ligne  de  la  systole  s'allonge  consi- 
dérablement {^Tig.  V,  graphique  n*  15). 

Encore  plus  marqués  sont  les  effets  à  4,  3,  2  et  1'.  Mais, 
après  un  certain  temps  de  température  à  1",  on  voit  avec  des 
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pulsations  rares,  10  à  12  par  minute,  la  courbe  augmenter 
d'amplitude  (graphique  n°  16),  puis  le  graphique  revenir 
ensuite  aux  caractères  précédents  de  dépression,  puis  re< 
prendre,  après  15  minutes,  le  type  plus  vivace  de  la  période 
précédente. 

Avec  le  froid,  on  observe  souvent  ce  phénomène  tf  alter- 
natives qui  ne  se  produit  pas  avec  la  chaleur.  (On  pourrait 
observer  le  même  phénomène  en  étudiant  rinfluence  de  l'eau 
froide  sur  la  contractilité  des  muscles  lisses,  et  notamment  de 
l'utérus  et  de  l'intestin.)  Ainsi,  pour  justifier  celle  assertion, 
je  pourrais  citer  encore  des  tracés  dans  lesquels  j'ai  vu,  la 
température  restant  de  9  à  6",  se  reproduire  des  arrêts  du 
cœur,  à  la  charge  de  10  à  15  grammes;  puis,  peu  de  temps 
après,  les  pulsations  reprennent,  pour  s'arrêter  de  nouveau, 
el  ainsi  de  suite  plusieurs  fois.  Et  quand  l'arrêt  se  prolonge, 
il  sufflt  d'élever  un  peu  la  température  de  l'eau  pour  remettre 
le  cœur  en  fonctionnement  (graphique  n°  17). 

Dans  toutes  les  expériences  relatées  précédemment,  le  car- 
diographe n'a  pas  été  chargé  de  poids,  c'est-à-dire  que  le 
cœur  de  la  grenouille  n'a  supporté,  du  fait  de  l'appareil,  que 
la  charge  du  plateau,  soit2grammes.  Il  restaità  savoir  quelles 
différences  apporterait  aux  tracés  recueillis  précédemment 
l'addition  progressive  de  poids.  J'ai  obtenu  une  série  de  gra- 
phiques fournis  par  la  même  grenouille,  immergée  dans  un 
courant  d'eau  de  rivière,  à  la  température  de  son  aquarium,  7'. 
On  voit  d'abord  le  tracé  cardiographique  normal;  puis,  sous 
une  addition  de  charge  de  1  gramme  seulement,  soit  3  grammes 
en  tout,  ce  tracé  se  modifie  immédiatement  en  ce  sens  que  la 
systole  auriculaire  disparait  {ûg.  VI,  graphiques  n"  18  et  19). 
Le  nombre  des  pulsations  est  le  même ,  31  par  minute ,  el  la 
courbe  indique  déjà  un  certain  effort,  effort  qui  s'exagère 
quand  on  passe  au  chiffre  de  3  grammes.  Quand  le  plateau 
reçoit  4  grammes,  le  cœur  réagit,  diminue  de  moitié  le  nom- 
bre de  ses  pulsations,  mais  leur  amplitude  est  doublée  (gra- 
phique n°  20).  Toutefois  l'efforf  n'est  pas  soutenu  longtemps, 
Tamplilude  faiblit  vite  à  5  grammes  (  la  température  restant 
toujours  aux  environs  de  7  à  6");  le  nombre  reste  le  même, 
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mais  l'amplitude  diminue  encore  et  la  syalole  est  prolongée. 
Avec  6  grammes,  mêmes  phénomènes.  Mais  avec  1  gram- 
mes on  voit  ces  phénomènes  s'exagérer,  si  bien  qu'à  9  gram- 
mes il  reste  bien  16  pulsations,  mais  à  peine  marquées  sur  le 
graphique.  Encore  bien  moins  à  10  grammes.  Alors  on  dimi- 
nue progressivement  la  charge  en  enlevant  1  gramme  à  ta  fois. 
Jusqu'à  la  décharge  complète,  le  cœur  ne  donne  presque  pas 
de  tracé;  mais,  au  bout  d'un  certain  temps,  la  température  de 
l'eau  étant  montée  à  8",  aussitôt  le  cœur  repart  et  nous  rend 
les  pulsations  du  début.  Quand  l'eau  s'est  réchaufTée  à  10°,  le 


graphique  paraît  normal,  et  la  dernière  feuille  ressemble  aux 
tracés  des  premiers  tours  du  cylindre  dans  la  première  feuille 
du  début  de  l'expérience. 

Une  autre  fois  nous  avons  recueilli  les  tracés  plus  rapide- 
ment; nous  avons  eu  les  mêmes  elTets,  avec  cette  dîlTérence 
que  l'arrêt  n'a  été  à  peu  près  définitif  qu'à  la  charge  de 
18  grammes,  mais  la  température  était  restée  à  6". 

A  une  température  un  peu  plus  élevée,  12",j'ai observé  que 
si  l'on  ne  charge  pas  le  cœur,  on  a  très  grande  amplitude  et 
même  l'indication  de  la  systole  auriculaire  {âff.  VII,  graphi- 
que n°  21).  Celle-ci  disparaît  dès  que  l'on  charge  le  plateau 
de  4  grammes,  puis  la  température  continuant  à  s'élever  jus- 
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qu'à  25°,  le  cœur  ne  résiste  plus  à  la  charge  de  14  grammes  el 
s'arrête.  Mais  aussitôt  ces  14  grammes  enlevés,  le  cœur  nous 
fournit  les  tracés  précédemment  obtenus  et  correspondant  à 
la  température  de  25°.  Et  si  l'on  recharge  le  plateau  de  nou- 


Fig.  vu. 

veau  on  fait  encore  une  fois  repasser  les  gi'aphiques  par  les 
mêmes  phases. 

A  90",  avec  18  grammes,  les  mouvements  ne  sont  plus  per- 
ceptibles, mais  si  l'on  enlève  les  poids,  ils  reparaissent  fré- 
quents et  réguliers  mais  avec  amplitude  très  faible.  Enlin  le 
cœur  s'arrête. 

Ici  encore  signalons  que  la  grenouille  délivrée,  suturée  et 


Fig.  VIII. 

replacée  dans  un  aquarium  revient  en  très  bon  état  au  bout 
d'une  heure. 

Une  autre  grenouille  fournit  encore  des  tracés,  aussi  dé- 
monstratifs à  la  température  d'un  écoulement  continu  d'eau 
à  6°.  Elle  fournit  un  travail  considérable.  Les  charges  aug- 
mentant progressivement,  on  voit  les  mêmes  modifications, 
disparition  de  la  systole  auriculaire  au  poids  de  2  grammes, 
diminution  d'amphtude,  obliquité  de  la  ligne  d'ascension  de 
systole  venlriculaire,  légère  diminution  du  nombre,  etc.  A  ta 
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charge  de  20  grammes  les  pulsations  sont  moins  marquées, 
cependant  on  les  compte  aussi  bien  {Pig.  VIII,  graphique  n"  22) 
jusqu'à  la  charge  de  2i,  25,  26,  29  grammes  et  température 
à  T.  Ce  n'est  qu'à  30  grammes,  et  après  un  certain  temps,  que 
le  tracé  tend  à  devenir  rectiligne  el  que  l'arrêt  se  produit. 
Hais  supprimons  le  poids  complètement  et  élevons  la  tempé- 
rature à  10*,  aussitdt,  comme  toujours,  le  cœur  repart  et  nous 
Tait,  après  quelques  hésitations,  le  graphique  de  la  première 
minute  (graphique  n*  23). 

Dans  toutes  ces  recherches,  comme  on  le  voit,  je  me  suis 
borné  à  étudier  le  muscle  cardiaque  en  le  soumettant  à  des 
procédés  d'étude  habituellement  employés  pour  l'étude  phy- 
siolo^que  des  muscles  lisses;  on  voit  qu'il  répond  à  l'excita- 
tion du  chaud  et  du  froid  absolument  comme  les  muscles  dits 
thermosystaltiques.  On  pourrait  encore  étudier  sur  le  cœur 
les  substances  qui  agissent  activement  sur  l'utérus  ou  sur 
l'intestin. 

D'autres  chercheront  sans  doute  tout  ce  qui  peut  rapprocher 
le  muscle  cardiaque  du  muscle  strié  volontaire,  nous  avons  cru 
intéressant  de  chercher  ce  qui  rapproche  sa  physiologie  de 
celle  du  tissu  musculaire  lisse,  parce  que  celle-ci  est  en  général 
un  peu  moins  étudiée. 
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RECHERCHES   DE   CALORIMETRIE   ANIMALE 
Par   H.   A.  D'ARBONVAL 


En  1887,  j'ai  commencé  à  allirer  l'attention  des  expéri- 
mentateurs sur  l'importance  de  la  calorimétrie  directe  en 
physiologie.  J'ai  décrit  à  celte  époque,  devant  la  Société  de 
biologie,  une  méthode  et  un  instrument  nouveaux,  plus  spé- 
cialement applicables  à  l'étude  de  la  thermogénèse  animale. 
Par  nombre  d'expériences,  j'ai  montré  combien  la  tempéra- 
ture était  impuissante  à  nous  renseigner  sur  les  variations  de 
la  production  de  la  chaleur,  et  j'ai  été  ainsi  amené  à  conclure 
que,  pour  l'étude  de  cette  question,  il  fallait  rejeter  le  ther- 
momètre et  le  remplacer  par  le  calorimètre.  Depuis  cette 
époque,  déjà  éloignée,  la  calorimétrie  physiologique  a  été 
l'objet  constant  de  mes  préoccupations,  soit  pour  simplifier 
la  technique,  soit  pour  éliminer  les  causes  d'erreur  dont  la 
pratique  journalière  me  montrait  l'existence. 

J'ai  également  présenté,  dans  des  notes  détachées ,  au 
cours  de  mes  redierches,  les  résultats  obtenus  qui  m'ont 
semblé  le  plus  intéressants,  ceux  surtout  dont  l'existence 
s'est  montrée  constante  par  les  procédés  tes  plus  variés.  J'ai 
été  volontairement  très  sobre  de  détails  et  surtout  de  chiffres. 
Le  contraire  m'eût  été  facile  si  j'avais  été  poussé  par  le 
besoin  de  produire  vite  et  quand  même,  —  je  n'avais  pour 
cela  qu'à  relater  les  quelques  milliers  d'expériences  accumu- 
lées dans  mes  notes  de  laboratoire  depuis  treize  années. 
L'expérience  n'a  pas  tardé  à  me  montrer  qu'en  cette  matière 
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nous  sommes  loin  de  pouvoir  jongler  avec  les  formules  de  la 
thermodynamique,  el  que,  dans  nos  résultats,  il  faut  nous 
contenter  actuellement  d'accumuler  des  mesures  faites  avec 
exactitude  dans  des  conditions  bien  déterminées.  Les  nombres 
représentant  ces  mesures  peuvent  même  se  passer  de  déci- 
males dane  l'espèce,  heureux  encore  quand  nous  pouvons 
répondre  des  unités. 

Le  problème  physiologique  devient  encore  bien  plus  épi- 
neux lorsqu'il  s'agit  de  trouver  des  rapports  entre  la  chaleur 
et  le  mouvement  produit  par  l'être  vivant.  Déterminer  exac- 
tement la  quantité  de  chaleur  correspondant  à  l'absorption 
d'un  travail  purement  mécanique ,  fourni  par  un  moteur 
inanimé  où  tout  est  connu  d'avance,  constitue  déjà  un  pro- 
blème très  arda.  J'ai  pu  en  apprécier  toute  la  difficulté 
depuis  deux  années  que  j'ai  entrepris,  par  ma  méthode,  la 
mesure  de  l'équivalent  mécanique  de  la  chaleur  à  la  demande 
de  mes  collègues  de  la  Société  de  physique.  Qu'est-ce  donc, 
lorsqu'il  s'agit  d'un  moteur  dont  le  fonctionnement  est  aussi 
complèlement  inconnu  et  aussi  variable  que  l'être  vivant  !  Et 
pourtant,  ce  problème  semble  facile  à  beaucoup  d'expéri- 
mentateurs, j'en  excepte  toutefois  les  physiciens,  j'entends 
ceux  d'entre  eux  qui  sont  aux  prises  avec  la  matière  autre- 
ment que  la  plume  à  la  main. 

Les  nombreux  matériaux  que  j'ai  accumulés  me  permet- 
tant aujourd'hui  de  comparer  la  valeur  relative  des  différentes 
méthodes  que  j'ai  imaginées,  je  peux  fixer  leurs  limites 
d'erreur,  faire  connaître  le  degré  de  confiance  qu'on  doit 
leur  accorder  et  aborder  enfin  expérimentalement ,  avec 
quelques  chances  de  succès,  une  étude  qu'avec  Léon  Fou- 
cault je  considère  comme  devant  donner  des  résultats  aussi 
importants  pour  la  physique  pure  que  pour  la  physiologie. 

Pourétudierlathermogénèseaniraale,j'ai  imaginé  plusieurs 
dispositifs  pouvant  se  ramener  à  deux  méthodes  essentielle- 
ment différentes,  savoir  : 

1°  La  cahrimétrie  par  compensation; 

2*  La  cahrimétrie  par  déperdition  ou  rayonnement. 

Dans  la  première  méthode  la  mesure  des  calories  se  fait 
sans  changement  de  température  du  calorimètre  ;  dans  la 
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seconde,  au  contraire,  cette  température  change  et  ses  varia- 
tions sont  proportionnelles  aux  variations  de  ta  thermogénêse. 
Dans  cette  note,  je  m'occuperai  uniquement  de  la  calori- 
métrie  par  compensation  pour  signaler  son  degré  d'exactitude 
et  les  récents  perfectionnements  que  je  lui  ai  apportés. 

Calorimcire  compensateur  à  toinpératare  lixe. 

Deux  points  essentiels  caractérisent  cette  méthode  : 

1'  L'instrument  reste  toujours  à  la  température  ambiante, 
quelle  que  soit  l'énei^ie  thermique  de  l'animal  qu'il  ren- 
ferme; 

^  La  chaleur  dégagée  est  enlevée  à  mesure  qu'elle  se 
produit  par  une  source  de  froid  compensatrice  qui  en  donne  la 
mesure. 

Pour  plus  de  commodité,  l'instrument  doit  être  disposé 
dans  une  pièce  où  la  température  reste  sensiblement  inva- 
riable. Un  sous-sol  ou  une  cave  suffisamment  garantis  des 
rayons  solaires  directs  réalisent  très  bien  cette  condition.  A 
leur  défaut,  on  peut  employer  une  pièce  simplement  exposée 
au  nord.  Une  variation  de  la  température  ambiante  ne  dé- 
passant pas  un  demi-degré  dans  le  cours  d'une  expérience 
ne  fausse  pas  la  mesure  de  plus  d'un  cinquantième  de  sa  va- 
leur absolue  pour  un  animal  de  la  taille  d'un  cobaye.  //  en 
serait  tout  autrement  avec  la  seconde  méthode. 

Le  calorimètre  contenant  l'animal  se  compose  essentielle- 
ment, dans  mon  instrument  de  1877,  de  deux  cylindres  con- 
centriques en  cuivre  épais  limitant  deux  cavités  {fig.  1)  :  une 
centrale  où  est  placé  l'animal  en  expérience,  l'autre  annu- 
laire, pleine  d'un  liquide  très  mobile  et  très  dilatable  (pétrole) 
dans  lequel  baignent  deux  serpentins.  Le  premier  de  ces  ser> 
pentins  communique  par  un  bout  avec  l'intérieur  du  calori- 
mètre. Il  est  traversé  par  l'air  expiré  qui  cède  ainsi  toute  sa 
chaleur  au  pétrole.  Le  second  serpentin  communique  avec 
l'extérieur  par  ses  deux  extrémités.  Il  est  traversé  par  un 
courant  d'eau  glacée  qui  emporte  la  chaleur  cédée  au  calo- 
rimètre et  le  ramène  ainsi  constamment  à  la  température 
ambiante.  Celte  compensation  s'effectue  automatiquement  en 
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metlant  le  deuxième  serpentin  en  communicalion  par  une  de 
ses  extrémités  avec  le  liquide  frigorifère,  tandis  que  l'autre 
extrémité  reçoit  le  régulateur  d'écoulement. 

Liquide  frigorifère.  —  Comme  source  de  froid  compensa- 
Irice,  je  prends  l'eau  maintenue  à  une  température  fixe,  infé- 
rieure à  celle  du  calorimètre.  Le  moyen  le  plus  simple  pour 
obtenir  ce  résultat  consiste  à  employer  la  glace  comme  source 
de  froid.  Avec  ce  corps  il  est  facile  d'avoir  de  l'eau  dont  la 
lempéralure  peut  être  invariablement  soit  à  zéro,  soit  à  -|-  4' 
œnligrades  à  l'aide  des  artifices  suivants,  l^  réservoir  d'eau 


Fig.  1. 

froide,  dans  mes  nouveaux  appareils,  se  compose  simplement 
d'une  caisse  verticale  en  madriers  de  sapin  de  10  centimètres 
d'épaisseur,  ayant  une  base  de  30  centimètres  X  30  centi- 
mètres et  une  hauteur  de  1  mètre  à  1°',10.  L'intérieur,  dou- 
blé en  zinc,  peut  contenir  100  litres  d'eau. 

Quand  on  veut  de  l'eau  à  zéro,  on  remplit  la  caisse  de  glace 
que  l'on  maintient  constamment  sous  l'eau  à  l'aide  d'une 
grille  pesante  pressant  dessus.  Le  bas  de  la  caisse  est  mis  en 
communication  avec  le  serpentin  réfrigérant  par  un  tube  de 
caoutchouc  servant  à  faire  le  vide  et  qui  a,  par  conséquent, 
des  parois  très  épaisses  et  un  petit  calibre  intérieur. 
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Quand,  au  contraire,  on  veut  de  l'eau  à  +  i",  on  enlève  la 
grille  pesante,  la  glace  flotte  alors  sur  l'eau,  et  dans  le  fond 
dç  la  cuve  on  a  de  l'eau  au  maximum  de  densité,  c'est-à-dire 
à  -|-  4°.  Il  faut  avoir  soin  de  maintenir  le  niveau  de  l'eau  dans 
la  caisse  à  l'aide  d'un  dispositif  approprié  {vase  de  Mariotle 
ou  robinet  à  flotteur).  Le  dispositif  donnant  l'eau  à  zéro  m"a 
semblé  fonctionner  plus  régulièrement  que  ce  dernier,  et  je  le 
conseille  de  préférence.  On  peut  également  faire  usage  d'un 
serpentin  métallique  plongé  dans  de  la  glace  fondante  et  re- 
cevant l'eau  d'un  flacon  de  Mariotte  pour  les  expériences  ne 
dégageant  pas  beaucoup  de  chaleur. 

Régulateur  d'écoulement.  —  Après  bien  des  essais,  le  seul 
dispositif  qui  m'ait  donné  pleine  satisfaction  est  figuré  ci- 
contre  {Cig.  3). 

Il  se  compose  d'une  membrane  en  caoutchouc,  fixée  hori- 
zontalement sur  un  bloc  métallique 
au  moyen  d'une  douille  cylindrique 
portant  des  vis.  La  face  inférieure  de 
la  membrane  est  en  communication 
avec  le  liquide  dilatable  du  calori- 
mètre (pétrole)  par  un  tube  métallique 
plein  d'eau,  se  terminant  par  le  ro- 
binet c.  Sur  la  face  supérieure  repose 
un  piston  métallique  relié  par  deux 
B  liges  verticales  DD',  A,  une  traverse 

surmontée  d'un  plateau  P,  qu'on  peut 
charger  de  poids.  Ces  deux  tiges  glia- 
Fig.  2.  ^^"^  ^^""^  ""6  seconde  traverse  W 

horizontale  pouvant  se  déplacer  ver- 
ticalement le  long  des  tiges  filetées  EE'  et  se  fixer  dans  la 
position  voulue  au  moyen  des  écrous. 

Cette  traverse  porte  une  plateforme  sur  laquelle  on  attache 
un  tube  de  caoutchouc  S,  à  parois  très  souples,  communi- 
quant avec  l'extrémité  libre  du  serpentin  réfrigérant.  Le  fonc- 
tionnement de  l'appareil  est  facile  à  comprendre.  L'espace 
annulaire  du  calorimètre  étant  bien  garni  de  pétrole  et  pui^ 
de  toute  bulle  d'air,  on  ouvre  le  robinet  C  de  façoo  que  l'ap- 
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pareil  se  mette  bien  en  équilibre  de  température  avec  l'air 
ambiant  et  que  le  caoutchouc  S  doit  s'écraser  par  le  poids  P, 
de  fa^n  à  arrêter  tout  écoulement. 

Cela  fait,  on  ferme  le  robinet  G.  Si  alors  on  introduit  un 
animal  dans  le  calorimètre,  la  température  de  l'instrument 
tend  à  s'élever,  par  conséquent  le  liquide  (pétrole)  se  dilate 
légèrement.  Cette  dilatation,  en  soulevant  la  membrane  de 
caoutchouc  du  régulateur  et  le  piston  qui  la  surmonte,  ouvre 
légèrement  le  tube  de  caoutchouc  S  aplati  parla  pression  sur 
la  traverse  VV.  El  le  liquide  réfrigérant  peut  traverser  ainsi 
le  serpentin  du  calorimètre  et  enlever  la  chaleur  qui  vient  de 
lui  être  cédée  parranîmal.  Cette  ouverture  se  fait  graduelle- 
ment, sans  secousses,  et  la  quantité  de  liquide  qui  s'écoule  est 
à  chaque  instant  proportionnelle  à  la  chaleur  dégagée. 

Pour  évaluer  cette  dernière  en  calories,  il  suffit  donc  d'ins- 
crire le  volume  d'eau  écoulé.  Si  l'eau  entre  à  zéro  dans  le 
calorimètre  et  qu'elle  en  sorte  par  exemple  à  +  ia".  Chaque 
litre  écoulé  représente  donc  15  calories  enlevées  à  l'instru- 
ment. 

Cette  inscription  dans  mon  premier  appareil  se  faisait  très 
simplement  et  très  régulièrement  au  moyen  du  dispositif 
représenté  au  bas  de  la  figure  i . 

Enregistreur  des  calories.  —  L'enregistreur  des  calo- 
ries se  composait  d'un  grand  vase  cylindrique  receyant  l'eau 
sortant  du  régulateur  d'écoulement.  Un  flotteur,  ne  touchant 
pas  la  paroi,  tendait  toujours  à  être  soulevé  par  un  long  le- 
vier muni  à  une  de  ses  extrémités  d'un  contrepoids,  tandis 
que  l'autre  extrémité  portait  une  plume  venant  tracer  une 
ligne  sur  un  cylindre  vertical  tournant  en  fonction  du  temps. 
Il  était  facile  de  régler  la  longueur  du  levier  de  fagon  que 
chaque  millimètre  du  papier  représentât  par  exemple  une 
calorie  ou  un  nombre  plus  grand  à  volonté.  —  Dans  mes 
expériences  récentes,  qui  devaient  durer  plusieurs  heures  et 
même  plusieurs  jours,  il  eût  fallu  des  vases  trop  grands  et  par^ 
tant  trop  encombrants;  j'ai  donc  remplacé  cet  appareil  excel- 
lent, facile  à  construire,  mais  un  peu  primitif,  parle  suivant, 
qui  permet  de  prolonger  l'expérience  pendant  un  temps  tndé-' 
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fini  et  qui  a  de  plus  l'avantage  d'occuper  très  peu  de  place. 
Il  est  constitué  (Bg.  3)  par  un  vase  0  cylindrique,  muni  d'un 
flotteur  B,  relié  par  la  tige  L  à  une  série  de  leviers  multiplica- 
teurs dont  le  dernier,  terminé  parune  plume,  vient  l'écrire  sur 
le  cylindre  F  tournant  en  fonction  du  temps. 

L'eau  venant  du  régulateur  d'écoulement  par  le  tube  N 
tombe  dans  l'entonnoir  D  et  se  rend  ainsi  au  réservoir  0,  qui 
se  remplit  peu  à  peu  pendant  que  la  plume  marque  les  phases 
de  la  variation  de  niveau  sur  le  cylindre  F.  Quand  le  récipient 
0  a  reçu  500  grammes  d'eau,  la  plume  a  parcouru  toute  la 


Fig.  s. 

hauteur  du  cylindre  F.  A  ce  moment  le  récipient  O  se  vide 
automatiquement  par  un  mécanisme  composé  de  2  tubes  A 
et  M  fonctionnant  à  la  manière  du  siphon  qu'on  trouve  dans 
le  classique  vase  de  Tantale.  La  plume  retombe  donc  ainsi  au 
zéro  du  cylindre  F  à  tous  les  500  grammes  d'eau  écoulés. 
Comme  le  siphon  pourrait  ne  pas  s'amorcer  et  le  liquidevenant 
deN  s'écouler  goutte  à  goutte  sans  laisser  de  trace,  l'appareil 
est  muni  d'un  électro-aimant  E  qui  évite  cet  inconvénient  de 
la  façon  suivante.  Le  levier  enregistreur  porte  en  J  un  contact 
en  platine;  la  palette  Gde  l' électro-aimant,  réglée  par  la  vis  K, 
en  porte  un  second.  Quand  lo  vase  0  a  reçu  juste  500  gram- 
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mes  de  liquide,  le  contact  J  vient  toucher  la  palette  G  et 
fermer  ainsi  le  circuit  de  la  pile  attachée  en.HH'.  L'électro- 
aimant  E  étant  alors  animé  attire  la  palette  et  donne  un  coup 
brusque  au  flotteur,  qui  amorce  ainsi  automatiquement  le  si- 
phon A,  M  par  son  prolongement.  Le  vase  O  se  vide  alors 
rapidement  et  le  contact  se  trouve  rompu  par  suite  de  l'abais- 
sement du  levier  J,  pour  recommencer  lorsque  500  autres 
grammes  de  liquide  se  seront  emmagasinés  en  0.  C'est  un 
appareil  semblable  au  pluviomètre  enregistreur  employé  '  en 
météorologie,  et  qui  permet  de  prolonger  une  expérience  pen- 
dant un  temps  quelconque  grâce  à  l'énorme  volume  d'eau 
dont  i!  peut  enregistrer  l'écoulement  sur  une  môme  feuille  de 
papier. 

Cette  méthode  calorimétrique  est  d'une  rigueur  et  d'une 
exactitude  incomparables  quand  l'instrument  est  bien  réglé, 
résultat  auquel  on  arrive  assez  facilement  en  employant  tes 
dispositions  que  je  viens  de  décrire.  En  opérant  avec  de  l'eau 
à  zéro  dans  une  enceinte  à  +12  ou -|- 15  degrés  centigrades 
on  peut  très  bien  mesurer  100  cajories  avec  une  erreur  infé- 
rieure à  un  quart  de  calorie,  ce  qui  fait  une  approximation 
de  1/400*.  Dans  mes  expériences  sur  la  mesure  de  l'équiva- 
lent mécanique  de  la  chaleur,  je  peux  répondre  du  résultat 
à  moins  de  1/50'  de  calorie,  mais  en  employant  un  dispositif 
un  peu  plus  compliqué  qui  n'a  pas  raison  d'être  pour  la 
plupart  des  expériences  de  physiologie.  Cette  exactitude 
de  la  méthode  a  été  contrôlée  aujourd'hui  par  un  assez 
grand  nombre  d'observateurs  qui  ont  absolument  confirmé 
mes  résultats. 

Je  me  borne  à  signaler  deux  travaux  récents  exécutés  par 
des  physiciens  habiles.  Le  premier  a  été  fait  à  Bordeaux  au 
laboratoire  des  professeurs  Jolyet  et  Bergonié  et  se  rapporte 
entièrement  à  la  calorimétrie  animale;  le  second  est  dû  à 
M.  Mathias  et  a  pour  objet  un  problème  de  physique  pure 
que  ta  mort  de  Victor  Regnault  a  laissé  inachevé  :  la  chaleur 
latente  de  volatilisation  des  gaz  hqueOés.  Il  a  été  exécuté  au 
laboratoire  de  M.  Lippmann  à  la  Sorbonne  '. 

■  Mathias,  Thèse  de  U  Faealté  de»  seieaces  de  Paris,  Bnnie  1890. 
Ahch.  db  phts.,  &■  aÉMB.  —  II.  W 
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Mon  calorimètre  enregistre  bien  la  somme  des  calories  qui 
lui  sont  fournies  avec  une  grande  exactitude,  mais  en  est-il 
de  même  pour  les  phases  de  la  production  des  calories?  En 
un  mot  la  courbe  inscrite  sur  le  cylindre  en  fonction  du  temps 
est-elle  l'image  ûdèle  des  variations  de  la  source  de  chaleur 
placée  dans  le  calorimètre  ?  Et,  de  plus,  l'appareil  a-t-il 
des  indications  instantanées  ou,  au  contraire,  présente-t-il  un 
temps  perdu  dans  ses  indications.  Et  quelle  en  est  la  valeur 
s'il  existe?  Four  répondre  à  cette  seconde  question,  qui  a  son 
importance  dans  le  cas  qui  nous  occupe  ici,  j'ai  employé 
l'artifice  suivant  :  je  fais  écouler  dans  l'intérieur  du  calori- 
mètre, à  la  place  où  je  mets  l'animal,  de  l'eau  provenant  d'un 
réservoir  cylindrique  maintenu  à  40  degrés  environ.  Cette  eau 
étant  à  température  fixe,  il  est  évident  que  la  chaleur  fournie 
au  calorimètre  est  à  chaque  instant  proportionnelle  au  volume 
d'eau  à-f-40  degrés  qui  y  pénètre.  Pour  avoir  les  phases 
de  la  chaleur  fournie  au  calorimètre,  il  suffit  donc  d'enre- 
gistrer l'écoulement  de  cette  eau  à  4-  40  degrés,  ce  qui  se  fait 
en  munissant  le  vase  cylindrique  qui  la  contient  d'un  simple 
flotteur  inscripteur.  Eh  bien!  en  inscrivant  cette  courbe  au- 
dessous  de  celle  donnée  par  le  calorimètre,  on  reconnaît  que 
ces  deux  courbes  sont  absolument  identiques.  L'instrument 
n'a  donc  aucun  temps  perdu,  et  la  courbe  qu'il  inscrit  est 
l'image  fidèle  des  variations  thermiques  de  la  source.  Il  était 
bon  de  vériner  ce  point,  chose  que  je  n'avais  pas  faite  dans 
mes  premiers  travaux. 

Il  est  souvent  difficile  de  se  procurer  de  la  glace,  et  l'ins- 
tallation précédente  demande  du  soin  et  de  la  patience.  J'ai 
cherché  depuis  quelques  années  à  la  remplacer  par  la  sui- 
vante, plus  simple  comme  manipulation.  Le  calorimètre  est 
toujours  maintenu,  à  Vexiéricar,  au  même  degré  de  tempé- 
rature que  la  pièce  où  on  opère  ;  on  le  fait  traverser  pour  cela 
par  de  l'eau  à  la  température  ambiante;  mais  celte  eau 
s'échauffe  dans  son  parcours  et  sort  de  Tintévieur  k  une 
température  plus  élevée  de  1  ou  2  degrés,  c'est  cet  échauffe- 
ment  très  faible  que  l'on  enregistre;  le  courant  d'eau  ayant 
un  débit  absolument  régulier  durant  toute  l'expérience,  on 
supprime  ainsi  tous  les  régulateurs  ainsi  que  la  glace,  et  tout 
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se  borne  à  avoir  un  thermomètpe  enregistreur.  Pour  arriver 
à  ce  résultat,  le  vase  contenant  l'animal,  ou  calorimètre  pro- 
prement dit, est  fait  de  la  façon  suivante  {/ig.  4)  :  deux  feuilles 
de  zinc  d'égales  dimensions,  séparées  l'une  de  l'autre  par  un 
intcn,'all6  de  quelques  dixièmes  de  millimètre  seulement,  au 
moyen  de  bandes  métalliques  formant  entretoises,  sontroulées 
ensemble  de  façon  &  faire  deux  tours  complets  et  à  constituer 
ainsi  un  cylindre  dont  la  paroi  est  formée  par  conséquent  de 
quatre  épaisseurs  de  métal.  Ces  deux  feuilles  métalliques  ainsi 
roulées,  et  soudées  ensuite  par  leurs  bords  libres,  constituent 
deux  larges  tubes  très  aplatis  s'enroulant  et  se  superposant 


Fig.  i. 

l'un  à  l'autre.  Le  premier  de  ces  tubes  a  pour  extrémités  S,  S'; 
le  second,  au  contraire,  débouche  en  E,  E'.  Faisons  arriver 
de  l'eau  à  la  température  ambiante  par  S',  cette  eau  va  faire 
deux  tours  sur  elle-même  avant  d'arriver  en  S  dans  l'intérieur 
du  calorimètre,  "fout  l'extérieur  de  l'instrument  restera  donc 
à  la  température  ambiante.  L'air  expiré  par  l'animal  et  chauffé 
par  lui  va,  au  contraire,  circuler  en  sens  inverse  de  l'eau, 
c'est-à-dire  qu'entrant  en  E  i!  sortira  en  E'  après  avoir  cédé 
toute  sa  chaleur  à  l'eau  dans  le  premier  tour,  celui  qui  cons- 
titue par  le  fait  la  paroi  interne  du  calorimètre. 

On  voit  que,  de  cette  manière,  le  calorimètre  conservera  à 
Vexlériear  constamment  la  température  ambiante,  et  que,  de 
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plus,  l'air  échauffé  par  l'animal  sortira  également  à  la  tem- 
pérature ambiante,  tout  comme  dans  le  premier  appareil  décrit 
ci-dessus.  Si  l'écoulement  d'eau  est  continu  et  bien  régulier, 
il  suflira  donc  de  mesurer  l'élévation  de  température  de  cette 
eau  en  S  pour  avoir  le  nombre  de  calories  dégagées.  H  est 
facile  de  voir  qu'aucune  portion  de  la  chaleur  ne  peut  être 
perdue  par  le  rayonnement,  pas  plus  dans  cet  appareil  qu'avec 
le  précédent,  puisqu'il  reste  toujours  à  la  température  am- 
biante. La  figure  5  représente  l'installation  complète  de  l'ap- 


Fig.  0. 

pareil,  avec  le  thermomètre  enregistreur  assez  sensible  pour 
donner  le  centième  de  degré.  K  représente  le  calorimètre  à 
quadruple  paroi.  En  E  arrive  l'eau  à  la  température  ambiante 
provenant  du  flacon  de  Mariette  F,  qui  donne  un  écoulement 
très  régulier.  Après  avoir  tourné  deux  fois  autour  de  l'ani- 
mal A,  cette  eau  sort  en  S  pour  se  rendre  au  thermomètre 
enregistreur.  En  V  arrive  l'air  ambiant  qui  sort  en  V,  après 
avoir  cédé  toute  sa  chaleur  h  l'eau  qui  circule  en  sens  inverse. 
P  est  une  double  paroi  en  verre  par  où  on  introduit  l'animal. 
Le  thermomètre  enregistreur  se  compose  d'un  vase  muni  de 
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deux  tubulures  E',S',  dans  lequel  est  un  serpentin  aplati  M  . 
plein  d'alcool.  Les  variations  de  volume,  et  par  conséquent  de 
température,  de  cet  alcool  font  que  ce  serpentin  s'enroule  ou 
se  déroule  autour  de  la  lige  centrale.  Ces  déplacements  se 
communiquent  à  une  série  de  leviers  amplificateurs  L,  dont  le 
dernier  vient  inscrire  la  courbe  des  températures  sur  le  cy- 
lindre horaire  G.  L'appareil  est  à  zéro  arbitraire  et  donne  le 
centième  de  degré  ;  il  est  actionné  par  l'eau  sortant  du  calo- 
rimètre qui  arrive  par  le  tube  E',  circule  autour  du  serpentin 
thermométrique  M  et  s'écoule  ensuite  par  le  tube  S'.  L'écou- 
lement est  réglé  par  le  tube  F  de  façon  que  l'élévation  de 
température  dans  le  calorimètre  ne  dépasse  pasi  ou  2  degrés, 
variation  absolument  négligeable  pour  une  expérience  de 
physiologie.  Comme  on  le  voit,  cette  méthode  ne  diiTère  en 
rien,  comme  principe,  de  la  précédente  ;  mais  elle  a  l'avantage 
d'être  d'une  installation  inriniment  plus  simple  et  sera  certai- 
nement préférée  par  nombre  de  physiologistes.  Telle  que  je 
viens  de  la  décrire,  elle  est  moins  exacte  que  la  précédente. 
Cela  tient  en  grande  partie  à  ce  que  l'eau  sortant  du  calori- 
mètre se  refroidît  dans  le  thermomètre  enregistreur.  Pour 
bien  faire,  ce  dernier  devrait  être  placé  dans  le  calorimètre 
lui-même.  Je  m'occupe  actuellement  de  réaliser  ce  desideratum 
en  changeant  la  forme  du  réser\'oir  thermométrique.  Si  on  ne 
veut  pas  que  l'appareil  soit  enregistreur,  l'inslallalion  est 
encore  plus  simple  :  il  suffit  de  placer  un  thermomètre  sen- 
sible en  S  au  sortir  de  l'eau  et  de  noter  de  combien  de  frac- 
tions de  degré  cette  eau  est  plus  chaude  que  celle  du  fiacon  F. 
Dans  ce  cas,  lacaused'erreurque  je  viens  de  signaler  n'existe 
plus,  mais  on  n'a  plus  les  phases  de  la  thermogénèse  ;  on  a 
la  production  maxima  en  employant  un  thermomètre  à  index. 
En  employant  un  thermomètre  à  mercure  gradué  en  cinquan- 
tièmes de  degré  et  en  réglant  l'écoulement  de  façon  que  l'eau 
ne  s'échauffe  pas  de  plus  de  l'.S  à  2  degrés,  on  arrive  à  une 
exactitude  qui  ne  le  cède  en  rien  &  celle  de  la  première  mé- 
thode. Dans  un  prochain  travail,  j'étudierai  le  degré  d'ap- 
proximation auquel  on  arrive  en  employant  la  deuxième  mé- 
thode de  calorimétrie,  celle  que  j'ai  appelée  méthode  par  dé- 
perdition ou  rayonnement. 
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LES  NERFS   SENSIBLES   DE   LA    LANGUE 

SONT-ILS  Associés   PAR  LA   SENSIBILITÉ    niCtlRR^TK    D&ItS   LEUK   ACTIO^ 
RBFLBXB  SUR   LA   SÉCRÉTION  S 

Par   H.    E.   WtRTHEIMER 


A  l'occasion  de  mes  expériences  sur  le  pouvoir  réflexe  du  gan- 
glion sous-maxillaire,  dont  j'ai  rendu  compte  dans  le  présent  nu- 
méro de  ce  journal,  j'ai  été  incidemment  amené  à  faire  quelques 
recherches  sur  la  sensibilité  récurrente  des  nerfs  sensibles  de  la 
langue. 

En  effet,  un  premier  point  qui  m'avait  d'abord  occupé,  alors  que 
je  cherchais  à  vérifier  l'inlarprétation  do  Schiff,  a  été  de  savoir  si 
les  fibres  sécrétoires  que  ce  physiologiste  dit  avoir  rencontrées 
à  3  ou  4  centimètres  au-dessous  du  ganglion  ne  venaient  peut-être 
pas  du  côté  opposé  en  s'entre-croisant  avec  leurs  congénères  sur 
la  ligne  médiane.  On  sait  que  Luchsinger  a  admis  une  pareille 
disposition  pour  les  fibres  excito-sudorales  de  la  face,  bien  que  ses 
résultats  puissent  recevoir  une  autre  explication  (voy.  Arloîng, 
Arch.  de  PtàynioL,  1890,  n"  1). 

Comme  on  peut  le  prévoir  d'après  mes  conclusions  antérieures, 
Je  n'ai  rien  observé  de  ce  genre.  Voici  une  de  ces  expériences  : 

Chien  de  14  kilogramiaes,  curarisé  à  la  limite.  — Canule  dans  le 
conduit  de  Wharton  gauche.  Section  du  nerf  lingual  gauche  à  1  cen- 
limèlre  au-deseua  du  ganglion.  Puis  section  du  nerf  lingual  droit  avant 
la  bifurcation,  et  faradisalion  du  bout  qui  tient  â  la  langue.  Renforce- 
ment progressif  du  courant  jusqu'à  0.  Aucun  écoulement. 
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Oa  fait  ensaite  l'expérience  de  Cl.  Bernard  :  on  badigeonne  i  plu- 
flienn  reprises  la  langue  avec  de  l'éther  ;  pas  de  aalivation.  Tjb  bifur- 
cation du  lingual  gauche,  resté  intact  entre  le  ganglion  et  la  langue, 
esta  un  peu  plus  de  S  centimètres  au-dessous  du  ganglion.  L'excita- 
tion de  ce  point  donne  un  écoulement  abondant  vers  5  (pile  Grenat, 
chariot  de  Ranvier)  ;  les  deux  branches  de  bifurcation  sont  excitées  de 
leur  origine  an  courant  i  ;  mais  déjà,  à  1  centimètre  de  la  bifurcation, 
leur  excitation  ne  produit  plus  rien.  Un  peu  plus  tard,  on  met  du  sel 
marin  sur  le  nerf  au-deasoua  du  point  où  il  croiae  le  canal  de  Whar- 
toD  ;  pas  de  aëorétion. 

La  deuxième  partie  de  cette  obEervation  montre  encore  une  fois 
de  plus  que  les  résultats  de  l'expérience  de  Cl.  Bernard  diffèrent 
p6u  d'un  cas  à  l'autre. 

Son  but  principal,  toutefois,  est  de  prouver  qu'il  n'y  a  pas  de 
libres  sécrétoires  traversant  la  ligne  médiane  pour  aller  oboutir  au 
rameau  glandulaire  du  côté  opposé. 

Mais  on  était  ainsi  amené  à  se  demander  ce  qui  adviendrait  par 
l'excilatloQ  du  bout  périphérique  d'uu  nerf  sensible  de  ta  langue, 
alors  que  le  nerf  du  côté  opposé,  à  l'inverse  de  l'expérienco  pi-é- 
cédente,  resterait  en  communication  avec  l'encéphale.  Arloing  et 
Tripier  ont,  en  elTel,  montré  qu'à  la  face  les  branches  du  trijumeau 
sont  unies  par  la  seusibitilë  récurrente.  En  sorait-il  de  même  pour 
les  branches  hnguales  de  ce  nerf,  et  ces  fibres  récurrentes  pour- 
raient-elles, par  vole  réflexe,  provoquer  la  salivation  du  côté 
opposé?  Et  le  gloBSO-pharyngien  ne  serait-il  pas  également  asso- 
cié de  la  même  fa^n  au  lingual  ? 

C'est  à  ces  questions  que  répondent  les  expériences  suivantes, 
faites  sur  des  animaux  non  curarîsés  ni  anesthésiés  : 

Chien  de  5  kilofframmes.  —  Canule  dans  le  conduit  de  Wharton 
gauche.  Section  du  nerf  lingual  gauche  au-desens  de  la  bifurcation.  On 
attend  que  l'écoulement  selivaire  produit  par  l'opération  soit  arrêté. 
L'excitation  du  bout  périphérique  du  lingual  n'amène  pas  la'  salivation, 
lie  rameau  glandulaire  est  directement  excitable  vers  12. 

Canule  dans  le  conduit  de  Wharton  droit  ;  l'excitation  du  bout  pé- 
riphérique du  lingual  gauche  n'a  aucun  eCet  sur  la  sécrétion  de  la 
glande  droite'. 

'  On  rait  BD9uile  l'eip^rlenee  de  Cl.  Bernard  du  cSté  droit.  La  bifurcation 
C9t  ■  peu  près  à  S  cantiiubtres  du  ganglion  :  l'excilation  de  ce  point  donne  un 
èiMulemeut  abondant  à  ti,  celle  des  branches  de  bifurcation,  ausai  loin  qu'on 
peut  les  poursuivre,  provoque  la  sécrétion  à  4.  L'excilabilité  de  ces  brancbes 
est  eieepliounetle  chez  les  petits  chiens  :  mais  cet  exemple  montre  que  l'expé- 
riencs  de  Cl.  Bernard  réussit  aussi  cbei  les  animaux  de  petits  taille. 
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Ainsi  l'excitation  du  bout  périphérique  du  lingual  gauche  n'a  agi 
ni  sur  la  sécrétion  du  cdié  correspondant,  ni  sur  ceXe  du  cdlé 
opposé.  On  peut  en  conclure,  avec  quelques  réserves  toutefois,  que 
ce  nerf  n'est  pas  associé  par  la  sensibilité  récurrente  ni  au  glosso- 
pharyngien  gauche,  ni  aux  nerfs  du  côté  droit. 

J'ai  fait  aussi  la  contre-épreuve,  c'est-à-dire  que  le  lingual  d'tu 
côté  restant  intact,  j'ai  excité  le  bsut  périphtjrique  du  glosso-phi- 
ryngien  du  même  cété,  et  j'ai  complété  ensuite  l'expérleDce  es 
excitant,  comme  plus  haut,  le  lingual  du  côté  opposé. 

Chien  de  6^,500.  —  Ou  met  à  dAcouvert  le  gloaso-pharrngiBO  droit 
au-deB3DB  de  I'oh  liyolde  ;  on  le  sectionne  au-desraa  d'une  ligiture,  et 
OD  isole  le  bout  périphérique.  On  met  une  canule  dana  le  conduit  de 
Whartoa  droit,  puis  on  découvre  le  lingual  gauche  ;  on  le  divise  éga- 
lement et  on  le  lie,  et  ou  isole  son  bout  périphérique.  On  attend  quelqua 
temps  que  l'enimal  aoit  tranquille. 

A  ce  moment,  la  Balivation  Bpontauée  est  arrêtée  ;  il  y  a  A  l'orifice  de 
la  canule  une  gouttelette  de  saliva  qui  reste  stetionnaire.  —  Faradisa- 
tiondu  bout  périphérique  du  lingual  gauche  jusqu'au  courant  maiimuip 
pendant  plus  d'une  demi-minute,  sans  résultat.  Un  peu  plus  tard,  od 
se  rapproche  davantage  de  la  périphérie  Jusqu'à  l'origine  même  des 
branches  de  bifurcation  sans  que  la  salive  s'écoule.  —  1,'excitatioa  du 
bout  périphérique  du  glosso-pharyaifien  n'a  pas  produit  davantage, 
Cependant  l'animal  est  bien  sensible  et  sa  sensibilité  réflexe  est  très 
bien  éveillés,  car  pour  peu  que  l'on  n'iaole  pas  Bufdaamment  le  bout 
périphérique  dn  glosso-pharj-ngien  des  parties  profondes,  l'irrilalion 
des  nerfs  voisins  (pneumo-gastrique  et  hypoglosse)  amène  immédii- 
tement  une  sécrétion  abondante. 

D'ailleurs,  la  faradisation  du  lingual  droit  intact  (courant  1!),  pra- 
tiquée au  voisinage  de  la  bifurcation  du  nerf,  est  suivie  au  bout  de 
dix  secondes  d'une  salivation  prolongée. 

Il  faut  ajouter  enfin  que,  pendant  l'excitation,  ni  du  glouo -pharyn- 
gien bien  isolé,  ni  du  lingual,  l'animal  n'a  donné  des  sigaea  de 
sensibilité . 

Dans  l'expérience  suivante,  pour  ne  pas  porter  atteinte  à  la  seo- 
Bibilité  de  l'animal  par  des  opérations  préliminaires  trop  longues  et 
douloureuses,  on  n'a  excité  que  le  bout  périphérique  du  oen 
lingual  d'un  côté. 

Chien  de  6  kilogrammes.  —  Cannie  dans  le  conduit  de  Wharlon 
droit,  puis  section  et  ligature  du  lingual  du  c6té  opposé. 

Au  bout  d'un  quart  d'heure  environ,  il  n'y  a  plus  de  salivation  >P**°' 
tanée  ;  on  excite  alors  le  bout  périphérique  du  nerf  lingual  gauche  on 
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reorarce  progressivement  le  courant  jusqu'à  zéro  sans  amenar  la 
salivatioD. 

Plus  tard,  ranimai  s'agite  et  gémit  :  la  salivation  spontanée  s'établit 
très  abondante  :  on  adapte  alors  à  la  canule  un  étroitlube  da  verre, et 
00  voit  quelle  est  la  longueur  de  tube  que  la  salive  parcourt  en  qua- 
rante secondes.  On  électriBe  ensuite  pendant  quarante  secondes  le 
bout  périphérique  du  lingual  gauche  et  on  constate  que,  pondant  ce 
temps,  la  salive  n'a  pas  progreseé  dans  le  tube  plus  vite  que  précé- 
demment. 

Il  est  possible,  il  est  même  très  probable  que  dans  cette  région, 
comme  partout  ailleurs,  des  Sbres  récurrentes  unissent  entre  eux  les 
différents  nerfs  senaibles  de  la  langue;  mais,  des  faits  précédents,  il 
résulte  que  Si  ces  dbres  existeut,  la  sensibilité  n'y  est  pas  asses  déve- 
loppée ponr  provoquer,  par  voie  réflexe,  la  salivation. 


II 
SUB   CERTAINES   ACTIONS   PHYSIOLOGIQUES 

DBS   SÉCRÉTIONS   UICROBIENKKS 

Par  M.  A.  eHARniH 


Les  doctrines  microbiennes,  telles  qu'elles  se  développent  au- 
jourd'hui, touchent  par  bien  des  points  â  la  physiologie;  la  question 
de  l'immunité  nous  en  offre  un  exemple. 

Assurément  nous  sommes  loin  de  posséder  d'une  Taçon  absolue 
toutes  les  notions  qui  se  rapportent  à  l'état  réfractaire  ;  néanmoins 
il  est  permis  d'affirmer  que  la  vaccination  provoque  des  modifica- 
tions cellulaires  et  humorales  quîjouentunTÔle  considérable  dans 
l'augmentation  de  la  résistance.  Or,  ces  modifications  sont  durables, 
elles  font  désormais  partie  intégrante  de  la  vie,  de  la  nutrition  de 
l'individu  qui  les  a  subies  ;  dés  lors,  n'est-on  pas  en  droit  de  les 
considérer  comme  des  attributs  physiologiques  nouveaux,  et,  du 
reste,  il  n'est  pas  toujours  aisé  de  dire  oii  cesse  la  pathologie  pour 
faire  place  à  la  physiologie.  A  l'heure  actuelle,  il  est  prouvé  que 
les  agents  pathogènes  agissent  surtout  grâce  aux  produits  toxiques 
qu'ils  fabriquent.  Comment  se  comportent  vis-à-vis  de  ces  produits 
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nos  principaux  appareils  ?  Quelle  est  la  réaction,  en  préseacede 
ces  sécrétions  baclériennes,  des  Eystèmes  nerveux,  vasculaire, 
respiratoire,  etc.  Ce  sont  là  tout  autant  de  points  que  le  physio- 
logiste doit  s'elTorcer  d'analyser.  Il  n'est  nul  besoin  d'ajouter  que 
le  plus  grande  obscurité  règne  encore  sur  la  plupart  de  ces  pro- 
blèmes. Déjà  cependant  quelques  lueurs  se  sont  montrées,  et  tout 
récemment  M.  Bouchard  mettait  en  évidence  ce  phénomène  îm- 
portant,  à  savoir  que  certaines  cultures  stérilisées  ont  la  propriété 
d'empêcher  la  diapédèse. 

Nul  n'ignore  en  eiïei  que  si  l'on  place  sous  la  pa^u  d'un  animal 
un  virus  vivant,  dans  bien  des  circonstances  il  ne  tarde  pas  à  se 
produire  au  voisinage  de  l'inoculation  un  alUux  cellulaire  en  tré- 
néral  d'autant  plus  abondant  que  la  résistance  du  sujet  inoculé  est 
plus  grande.  Pour  être  plus  précis,  prenons  un  cas  particulier. 

On  injecte  dans  le  tissu  cellulaire  de  deux  lapins,  dont  l'un  est 
normal  et  l'autre  vacciné  contre  la  maladie  pyocyanique,  deux 
centimôlres  cubes  'l'un  bouillon  dans  lequel  vit  le  bacille  du  pus 
bleu.  Au  bout  dd  trois  ou  quatre  heures,  on  constate  au  lieu  pré- 
cis d'introduction  des  microbes,  chez  le  premier  lapin,  de  rares 
cellules  migratrices,  tandis  que,  chez  le  second,  ces  cellules  sont 
extrêmement  abondantes.  La  dilTérence  tient  d'une  part  à  ce  que 
les  humeurs  de  l'anirnai  sain  ont  permis  aux  agents  flgiu^s  de  se 
multiplier  librement  et  de  sécréter  largement,  fonctions  dont  l'ac- 
complissement a  été  empêché  ou  du  moins  atténué,  reianlé  par 
l'animal  vacciné,  etd'autre  part  à  ce  que  les  substances  fabriquées 
par  ces  agents  agissent  de  telle  façon  sur  l'appareil  nervo-vascu- 
laire  que  ta  sortie  des  globules  blancs  se  trouve  empêchée.  Les 
examens  microscopiques,  les  cultures,  dans  le  détail  desquelles 
nous  ne  pouvons  rentrer,  établissent  la  réalité  de  ces  variations 
dans  le  fonctionnement,  suivant  qu'il  y  a  ou  non  préexistence  de 
l'état  réfractaire.  L'expérience  suivante,  empruntée  à  M.  Bouchard, 
établit  la  propriété  inhibitrice  dont  nous  venons  de  parler. 

Le  8  jonvier  1X00,  on  prend  trois  lapins  À,  B,  C,  vaccinés  anlérieu- 
rement  par  inoculelions  de  cultures  de  bacille  pyocyanique.  Sous  la 
peau  de  chacun  d'eux,  on  inBère,  à  10  h,  15,  une  cellule  de  Ziegler 
et  2™ ,5  de  culture  pyocjanique.  Aussitôt  après,  on  injecte,  autour  de 
la  cellule  du  lapin  B,  3  centimètres  cubes  de  culture  |iyocyanique  stéri- 
lisée, ne  contenant  plus  que  les  produits  solubles.  Autour  de  la  cellule 
du  lapin  C,  on  injecte  un  mélange  à  parties  égales  d'eau  et  de  bouillon, 
les  deu\  H<|utdes  étant  prives  de  germe.  I^e  lapin  A  ne  resoit  que  la 
cellule. 
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A  4  h.  âO  on  examine  au  microscope  les  cellules  qat  sont  restées  six 
heures  et  quarl  sous  la  poan. 

La  cellule  du  lapin  A  contient  de  nombreux  leucocytes,-  ils  sont  gra- 
nuleux, quelqiiea-uns  conlienDent  des  bacilles;  les  bacilles  libres  sont 
eitrëmemeat  clairsemés.  Dana  la  cellule  du  lapin  B,  les  leucocytes 
sont  exlrâmement  peu  nombreux  ;  on  voit  un  assez  grand  nombre  do 
bicilles  libres,  dont  quelques-uns  sont  longs  ;  on  ne  trouve  pas  de 
microbes  dans  l'iDlârieur  des  globules  blancs.  I^  cellule  du  Inpin  0 
l'enferme  des  leucocytes  en  nombre  moyen  ;  on  y  observe  plus  de  ba- 
cillflB  libres  que  chez  A  et  moins  que  chei  B;  dans  quelques-uns  des 
leucocytes  on  reconnaît  des  bacilles. 

Od  pourrait  muUiplier  les  citations  de  semblables  expériences. 
Et  si  au  lieu  d'injecter  les  produits  solubles  autour  de  la  cellule 
du  lapin  B,  c'est-à-dire  localement,  on  les  avait  fait  pénétrer  dans 
les  veines,  les  effets  se  seraient  montrés  encore  plus  marqués;  on 
arrive  par  là  à  supprimer  la  sortie  de  toute  cellule  migratrice. 

La  diapédèse  n'est  pas  le  seul  phénomène  qu'influence  la  péné- 
tration dans  l'organisme  des  sécrétions  suivantes.  Une  expérience 
que  nous  avons  bien  souvent  répétée  avec  M.  Gamaleï  établit  que 
cette  influence  s'étend  surd'autres  éléments  de  l'infiammation  con- 
sidërée  dans  son  ensemble. 

Le  37  mai  1S90,  h  10  heures  du  matin,  on  fait  sur  l'oreille  droite  de 
deux  lapins,  i  etâ,  une  égale  application  d'huile  de  croton,  applicatioi) 
qui  consiste  à  frotter  pendant  2  à  3  minutes  l'oreille  avec  un  tampon 
d'ouate  légèrement  imbibée  de  celle  huile.  Do  suite  après  cette  appli- 
eatioo,  on  injecte  10  centimètres  cubes  de  culture  pyooyanique  stérili- 
sée d*ns  les  veines  du  lapin  1  ;  on  renouvelle  4  fois  l'injection  de  deux 
en  deux  heures.  Le  soir  k  5  heures  l'oreille  droite  du  lapin  1  est  à  peine 
rouge,  sans  œdème,  sans  exsudation  aucune,  tandis  que  l'oreille  du 
tspiaâ  est  gonflée,  œdémaliëe  et  d'une  rougeur  intense. 

Ainsi  se  trouve  démontrée,  par  les  exemples  que  nous  venons  de 
rapporter,  cette  propriété  que  possèdent  les  produits  solubles  du 
bacille  pyooyanique  d'entraver  et  la  diapédèse  et  d'autres  éléments 
de  l'inflammation. 

Quelles  sont  les  autres  substances,  microbiennes  ou  non,  capa- 
bles d'amener  le  môme  effet  ?  Combien  dure  cette  action,  et  surtou 
par  quel  mécanisme  s'exerce-t-elle  1  Ce  sont  là  tout  autant  de  ques- 
tions qu'il  convient  d'éclaircir,  et  qui,  eo  dehors  de  leur  impor- 
tance en  pathologie  générale,  présentent  un  intérêt  physiologique 
réel. 
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III 

RECHERCHES 

SUR  L'EXISTENCE  D'UNE  PÉRIODE    INTERMÉDIAIRE 
A  l'irritabilité  HuacLXAiRE  et  a  la  rioidité  cadav^que 

Par    M.    BROWN-SÉQUARD 


J'ai  trouvé  depuis  bien  longtemps  déjà,  sur  des  mammifères,  qoa 
la  rigidité  cadavéric|ue  peut  ne  paraître  qu'un  temps  plus  ou  moins 
considérable  après  la  disparition  de  l'irritabilité  musculaire  *.  Moa 
ami  M.  Charles  Rouget  a,  depuis  longtemps  aussi,  constaté  te 
même  Tait  chez  des  animaux  invertébrés. 

Voici  quelques-unes  des  expéiiences  qui  m'ont  permis  d'étudier 
cet  intéressant  état  des  muscles. 

Exp.  I.  —  Le  19  mai  1881,  sur  un  ein^  ayant  été  soumis  i  U  ^I- 
vaniealiou  et  k  des  sections  de  nombre  de  parties  de  l'encéphale,  la 
température  rectale  s'était  abaissée  ded  à  10".  Il  était  mourant,  lorsqu'on 
ouvrit  le  thorax  à  6  h.  15  du  soir.  L'excitabilité  des  nei-fs  et  celle  des 
muscles  durèrent  cooeidérablement  après  la  mort.  Les  muscles  du  bras 
droit  ne  perdirent  leur  irritabilité  qu'entre  10  b.  30  tX  11  heures  da 
soir,  plus  de  quatre  heures  un  quart  a[irès  l'ouverlure  du  thorax.  A 
2  heures  du  malin,  près  de  six  heures  après  la  mort,  ta  rigidité  n'avait 
pas  encore  commencé  à  se  montrer  dans  ce  bras.  A  3  heures  du  matin 
elle  y  existait,  mais  à  un  faible  degré,  et  elle  n'était  pas  encore  compléta 
à  6  h.  15  du  matin,  douze  heures  exactement  aprt:s  l'ouvertui-e  du 
thorax.  L'irrilabililè  musculaire  a  donc  ceseé  d'exister  au  moins  trois 
heures  avant  l'apparition  de  la  rigidité  cadavérique. 

'  Déiii,  en  1849  [Comptes  readaa  de  I»  Société  dt  biologie,  p.  174),  j'avais 
dil  ce  qui  suit  :  •  RécGmmeal,  Gierlaclis  et  d'auires  phystologistee  oui  afDrmA 
que  la  rigidité  surveDaîl  taujoura  i  l'instant  même  où  cessai!  la  contraclililé.  • 
J'ajoutais  que  cela  était  vrai  lorsque  la  raideur  cadavériqiia  se  moalre  saiu 
retardconsidérable,  mais  que,  ndans  les  cae  où  l'irritabilitâ  a  durétràa  lon^amps 
et  où  la  rigidiU  tarde  Donaidérablament  à  parattre,  oa  constate  un  assez  long 
inlervalle  pendant  lequel  les  Inslrurnenls  eicitateure  les  plus  puissants  ne  peu- 
vent plus  tain  contracter  les  muscles.  •  On  verra  que  cette  conclusion  est 
aussi  celle  à  laquelle  les  faila  que  J'ai  étudiés  durant  tes  derniers  quinia  ans 
ni'oDt  coodoil  de  nouveau,  et  de  la  manibra  la  plus  positive. 
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EiP.  II.  —  Le  16  novembre  1880,  sur  un  chien  basset  vigoureux, 
■jant  eu  une  injection  de  8  centimètres  cubes  de  ohlorororme  dana 
l'intestio  et  des  applications  répétées  du  même  liquide  sur  la  peau,  il  y 
«Dt  un  élat  de  mort  apparente,  pendant  lequel  on  ouvrit  le  thorax, 
à  3  h.  38.  L'irritabilité  des  muscles  de  la  suisse  avail  cessé  complëte- 
msat,  partout,  à  6  h.  30.  Im  rigiiiité  n'a  commeaoé,  et  seulement  dans 
quelques-uns  de  ces  muscles,  qu'à  1  h.  25.  La  période  intermédiaire  il 
ces  deux  étals  (irritabilité  et  rigidité)  a  done  été  de  bien  près  d'une 
beure  poar  nombre  de  mascles,  et  de  bien  plus  pour  quelques  autres. 

Eip.  III.  —  Le  16  janvier  1881,  un  lapin  adulte  très  vigoureux  fut 
Ind  par  des  applications  de  chloral  anhydre  sur  la  peau,  sa  température 
reclala  étant  tombée  à  27°.  Quatre  heures  après  la  mort  il  élait  souple 
de  partout,  et  n'avait  plus  la  moindre  trace  d'irritabilité  musculaire.  l.a 
rigidité  n'a  commencé  â  se  montrer  aux  membres  qu'une  heursetdemio 
après  cette  constatation.  Sa  période  intermédiaire  à  la  cessation  de 
l'irritabilité  et  à  l'apparition  de  la  rigidité  a  donc  été  d'au  moine  uns 
heure  et  demie. 

Exp.  IV.  —  Le  14  juin  1881,  un  lapin  adulte  fut  rapidement  tué  par 
du  chlorure  de  méthyle,  injecté  dans  une  narine.  En  moins  de  deux 
heures  après  la  mort  l'irritabilité  musculaire  avait  disparu  dans  les 
mtmbres  pelviens.  Cinquante  minutes  environ  après  cette  conslalalion 
It  rigidité  a  commencé  dans  l'un  de  ces  membres,  et  dans  l'autre  hu- 
lement  au  bout  d'un  peu  plus  d'une  heure  quarante  minutes. 

Exp.  V.  —  Le  1  mai  1881,  sur  un  chat  nouveau-né,  notablement  re- 
froidi par  des  applications  répétées  de  chloroforme  sur  une  grande 
fwriie  de  la  peau,  on  ouvril  le  thorax  à  4  h.  iS.  Le  coeur  continua  à 
battre  pendant  plus  d'une  heure  et  demie,  les  efforts  respiratoires  ayant 
cessé  au  bout  de  8  minutes  après  l'ouverture  de  la  poitrine.  L'irrita- 
bilité musculaire  aux  membres  avait  disparu  complètement  à  1  h.  15. 
Il  n'y  avait  pas  trace  de  rigidité  cadavérique  i  8  h.  31 ,  moment  où  le 
diaphragme  irrité  agissait  encore.  La  raideur  posi  mOrtem  était  encore 
très  loin  d'être  complète  à  1  heure  du  matin  (nuit  suivante). La  période 
btermédiaire  à  la  cessation  de  la  contraclililé  et  à  l'apparition  de  la 
rigidité  a  donc  été  d'au  moine  1  h.  16. 

ExF.  VI.  —  Le  34  décembre  1881,  sur  un  cobaye  vigoureux  de  4  à 
5  mots,  après  des  applications  de  moutarde  (en  sinapisme)  sur  le  thorax 
etVabdomen  rasés,  on  ouvre  le  thorax  à  1  h.  IS.  Il  exiale  à  peine  des 
traces  d'irritabilité  dsus  les  muscles  du  train  postérieur  à  2  h.  54.  Il' 
n'y  a  aucune  apparence  de  rigidité  dans  ce  train  à  5  heures,  et  ce  n'est 
qu'un  peu  plus  d'une  demi-heure  après  qu'il  commence  à  s'en  mon- 
trer. L'intervalle,  con  saque  m  ment,  entre  la  cessation  de  l'irritabilité  et 
l'apparilion  de  la  raideur  cadavérique,  s  été  d'environ  deux  heures  et 

Exp,  VIL  —  Le  "7  mai  1881,  sur  un  cobaye  do  6  à  6  mois,  on  fait 
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une  série  d'applicalions  de  chlorofarme,  à  droite,  bui'  les  rdgidas  sca- 
pnUire  et  thoraoique.  A  4  h.  50  od  ouvre  le  thorax;  i  6  h.  40  il  y  •  à 
peine  d'irritabilité  aux  musoles  des  cuisses  et  à  7  h.  15  il  n'y  en  •  plus 
trace.  I^  riKidilé  n'avait  pas  encore  para  à  S  h.  31.  Il  y  a  donc  eu  une 
période  intermédiaire  à  l'irritabilité  et  à  U  raideur  d'au  moine  1  h.  15. 
Exp.  Vlll.—  Le  a  mars  1883,  sur  un  pigeon  adulte  on  ronpa  subile- 
menl  le  cou  au  niveai)  de  la  9*  vertèbre  cervicale,  à  3  h.  6.  L'état  ca- 
talepliforma  que  j'ai  décrit  ailleurs  '  s'est  montré  à  3  h.  9  et  avait 
acquis  son  maximum  d'intensité  à  3  h.  20.  Lorsqu'elle  cessa, à  S  h.  50, 
il  n'y  avait  plus  d'irritabilité  musculaire  au  tronc  et  aux  membres  et 
pas  trace  de  rigidité  cadavérique.  A  4  h.  14,  il  y  avait  de  nouveau  une 
très  légère  apparence  d'état  cataleptique  dnns  nue  des  pattes.  A  4  b.  29 
seulement  la  rigidilâ  cadavérique  a  commencé  à  se  montrer  aux  pattes, 
au  moins  39  minutes  après  la  disparition  de  l'irritabilité  musculaire. 

Ces  expériences  prouveat  cjae  l'état  de  neuiralité  des  muscles 
où  leur  irritabilité  a  disparu  sans  que  la  rigidité  cadavérique  ait 
commencé  peut  se  montrer  aussi  bien  chez  l'oiseau  que  fibez  des 
mammirères  occupant  des  rangs  très  difTérents  dans  l'échelle  ani- 
mafe.  Chez  l'homme  aussi,  comme  je  l'ai' constaté,  en  1851,  sur  le 
cadavre  de  deux  suppliciés  qui  m'ont  servi  à  prouver  que  la  rigi- 
dité cadavérique  peut  permettra  le  retour  de  l'irritabilité  muscu- 
laire sous  riniluence  d'injections  sanguines,  il  peut  y  avoir  une 
période  où  l'irritabilité  musculaire  au  galvaulsme  (courants  farodi- 
ques)  a  cessé  complètement  quelque  temps  avant  l'apparition  de 
la  rigidité  cadavérique.  Dans  ces  deux  cas,  les  muscles  se  contrac- 
taient encore,  mais  localemeat  et  non  dans  toute  leur  longueur, 
lorsqu'on  les  frappait  *. 

C'est  chez  les  singes  et  las  cobayes  quej'ai  trouvé  la  plus  grande 
durée  de  Vélal  neutre  des  muscles,  où  ils  ont  perdu  leur  irritabi- 
lité et  ne  sont  pas  encore  atteints  de  mideur  post  mortem.  Dans 
les  expériences  quej'ai  rapportées,  on  peut  voir  que  la  durée  de 
cet  état  neutre  a  été  de  3  heures  chez  le  singe  (exp.  1],  de  2  h.  30 
chez  un  cobaye  (exp.  VI),  de  1  h.  40  d'un  càté  et  50  minutes 
de  l'autre  chez  un  lapin  (exp.  IV)  et  de  1  h.  30  chez  un  autre 
(exp.  IIl),  de  plus  de  1  h.  15  chez  deux  autres  animaux,  un  co- 
baye (exp.  VII)  et  le  chat  (exp.  V),  de  près  de  1  heure  chez  le 
chien  et  enfin  de  39  minutes  au  moins  chez  le  pigeon.  Les  termes 
extrémas  se  sont  donc  montrés  chez  le  singe  et  le  pigeon. 

'  \oy.  Areh.  de  Pbyslol.  normale  et  patbol.,  1889,  p.  7Ï9. 

'  Voy.  Comptes  rendas  do  l'Àcêd,  des  ScinacB^  iSHi,  t.  XXXII,  p.  897, 
at  I.  XXXlll,  p.  10:1,  et,  avBc  plus  d»  détails,  Journtl  dt  la  pbysiol.  dt' 
rhomiBC,  aie,  ItGS,  p.  108  et  suir. 
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La  température  de  l'air  ambiant  a  cerlainement  une  influence 
trôs  marquée  sur  l'apparition  de  l'état  neutre  dans  les  muscles.  En 
effet  c'est  en  hiver  et  dausles  autres  saisons  froides  ou  fraîches  que 
j'en  ai  été  témoin,  dans  la  plupartdes  cas.  J'ajoute  que  c'est  dans 
l'espèce  de  mort  caractérisée  par  la  présence  de  sang  rouge  dans 
les  veines  avec  abaissement  rapide  de  la  chaleur  animale  que 
ce  phénomène  s'est  montré. 

D'après  tous  les  faits  que  je  connais.c'ostparune  influence  ner- 
reuse  d'origine  périphérique,  dans  l'immense  majorité  des  cas  (et 
surtout  après  l'apphcation  de  chloroforme  ou  de  ctiloral  anhydre 
surla  peau),  que  se  produit,d&n8lesmuscle5,cequej'appelleréfaf 
neutre. 

Simultanément  avec  l'action  nerveuse  réflexe  ou  d'origine  cen- 
trale qui  dans  la  ■  syncope  des  échanges  >  détermine  la  cessation 
du  travail  nutritif  dans  les  muscles,  se  produirait  une  modification 
préparant  ces  parties  à  perdre  leur  irritabilité  avant  la  venue  de 
la  contracture  post  mortem,  connue  sous  le  nom  de  rigidité  cada- 
vérique. 

Jamais,  dans  un  nombre  extrdmement  considérable  d'expé- 
rieDces  faites  dans  des  buts  très  variés,  je  n'ai  vu  se  montrer 
VétBt  neutre  dans  des  muscles  paralysés  par  suite  de  la  section  de 
leurs  nerfs,  faite  avant  la  mort  et  aussi  avant  les  lésions  ou  les 
applications  d'irritants  sur  la  peau,  qui  produisaient  l'arrêt  des 
échanges. 

Ce  n'est  donc  pas  par  le  sang,  mais  par  l'intermédiaire  des 
centres  nerveux,  que  &e  produit,  dans  les  muscles,  le  changement 
qui  les  prépare  à  perdre  leur  ii-ritabilité  un  temps  plus  ou  moins 
bug  avant  l'apparition  de  la  raideur  post  mortem. 

11  ne  faudrait  pas  croire  que  l'absence  d'irritabilité  au  galvanisme 
indique  la  perte  de  conlractilité.  Les  muscles  peuvent  ne  pas  se 
coDlracter  sous  l'influence  de  certaines  irritations  et  pouvoir  le 
faire  quand  d'autres  excitations  leur  sont  appliquées.  Si,  comme 
je  le  soutiens,  la  rigidité  cadavérique  n'est  qu'une  contracture,  il 
est  évident  que  la  contractilité  existe  encore  dans  les  muscles  ri- 
gides après  la  mort.  Dans  ces  parties,  la  contractilité  persiste  as- 
surément, et  si  elle  n'est  plus  mise  en  jeu  par  ie  galvanisme,  elle 
peut  l'être  par  certaines  excitatious  mécaniques  et  par  le  froid  et  la 
chaleur  '. 

'  Vofti,  i  cet  égard,  mon  travail  dans  lei  Archives,   octobre  1ES9,  n*4. 
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REMARQUES  SUR   L'ACTION   PSEUDO-MOTRICE 

DES    NERFS    VASO-DILJLTATBURS 

Par  M.  t.  WERTHEIMKR 


Dans  une  note  parue  dans  le  dernier  numéro  de  ce  journal 
(p.  430),  M.  Moral  a  déjà  résumé  les  principaux  Tails  acquis  jus- 
qu'à présent  sur  cette  question  en  y  ajoutant  les  résultais  de  sa 
propre  observation.  Je  les  rappellerai  dono  très  sommairement . 
Après  la  section  et  la  dégénérescence  du  nerf  hypoglosse,  le  nerf 
lingual,  qui  normalement  n'a  aucune  action  motrice  sur  les  muscles 
de  la  langue,  provoque,  s'il  est  excité,  des  contractions  dans  cet 
organe  (Philippeau  et  Vulpian).  Ces  nouvelles  propriélés,  il  les 
doit  aux  libres  de  la  corde  du  tympan  (Vulpian). 

Les  mouvements  produits  par  l'excitation  du  lingual  diETèreut, 
par  l'ensemble  de  leurs  caractères  (temps  perdu,  forme,  énei^e, 
durée),  de  ceux  que  l'on  obtient  par  l'excitation  du  véritable  nerf 
moteur  (Heîdenliain). 

Le  >  dinicile  problème  >  qui  se  pose  est  donc  celui-ci  :  Comment 
un  nerf,  tel  que  la  corde  du  tympan,  qui  n'entre  d'aucune  manière 
en  rapport  direct  avec  les  fibres  musculaires,  peut-il  amener  des 
contractions  à  ces  fibres,  k  la  suite  et  par  suite  de  la  dégénéres- 
cence de  l'hypoglosse? 

Heidenhain  a  répondu  à  la  question  en  ces  termes  :  C'est  en 
tant  que  nerf  vaso-dilatateur  que  le  lingual  devient  pseudo-moteur, 
et  comme  il  ne  fournit  pas  de  filets  allant  se  terminer  directe- 
ment dans  les  fibres  musculaires,  il  ne  peut  agir  sur  elles  que  par 
une  voie  détournée.  L'excitation  du  nerf  vaso-dilatateur  s'accom- 
pagne d'une  production  considérable  de  lymphe,  et  l'abnudance 
de  cette  transsudation  devient  à  soo  tour  une  cause  d'excitation 
pour  les  plaques  motrices  de  l'hypoglosse,  respectées  par  la  dégé- 
nérescence. 

Il  est  malheureusement  plus  facile  de  présenter  des  objections 
à  cette  théorie  que  de  lui  en  substituer  une  autre  plus  satisfai- 
sante. D'ailleurs,  Heidenhain  ne  s'en  dissimule  pas  les  lacunes,  et 
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il  ne  la  donne  que  comme  une  hypothèse  devant  servir  de  point 
de  départ  A  des  recherches  ultérieures.  Tout  d'abord  il  est  bien 
difficile  d'admettre,  comme  l'a  déjà  fait  remarquer  Morat,  qu'un 
ph^omène  con^slif  soit  pour  quelque  chose  dans  l'action  pseudo- 
motrice.  Heidenhain,  lui-même,  a  vu,  en  effet,  vingt  minutes  après 
l'arrêt  de  toute  circulation  dans  la  langue,  la'fsradisation  du 
lingual  produire  encore  ses  effets  et,  moi  inËme,  Je  l'ai  trouvée 
encore  efQcace  dans  certains  cas,  plus  d'une  demi-heure  après  la 
mort.  Peose-t-on  que  de  la  lymphe  puisse  encore  se  produire  dans 
ces  conditions  par  l'excitation  de  la  corde  du  tympan  ? 

Un  point  qui  parait  oepeodant  bien  établi,  c'est  qu'un  nerf  pour 
acquérir  la  propriété  pseudo-motrice  doit  être  un  dilatateur  des 
vaisseaux.  Heidenhain,  dans  son  mémoire  (6''A.  pseudomolor.  Ner- 
renwirkuagen,  in  Arch.  f.  Pbysio!.,  1883,  Suppl.  Band),  avait 
émis  l'avis  que  d'autres  nerfe  vasa -dilatateurs  se  comporteraient 
sans  doute  comme  la  corde  du  tympan.  Il  y  a  plus  d'un  an  déjà 
que  j'ai  entrepris  quelques  expériences  pour  vérifier  l'opinion  de 
Heidenhain;  je  ne  connaissais  pas  alors  le  travail  de  Rogowicz- 
{Arcb.  f.  gesammte  Physiol.,  t.  XXXVl).  dont  j'ai  trouvé  l'indica- 
tion dans  la  note  de  M.  Morat,  et  qui  avait  fourni  un  nouvel  exemple 
de  l'action  pseudo-motrice  des  nerfs  vaso-dilatateurs. 

Cependant,  bien  que  je  me  fusse  placé  dans  des  conditions  sem- 
blables, je  n'étais  arrivé,  au  contraire,  qu'à  des  résultats  négatifs; 
et  comme  dans  l'étude  d'une  question,  il  faut  tenir  également 
compte  de  ceux-ci,  je  les  rapporterai  ici,  d'autant  plus  que  pour 
l'un  des  nerfs  surtout  sur  lesquels  j'ai  expérimenté,  l'insucc^  ne 
laisse  pas  que  de  surprendre.  Si,  en  effet,  il  est  un  nerf  qui  devait 
se  prêter  plus  spécialement  à  la  vérification  de  l'assertion  de  Hei- 
denhain, c'était  certainement  le  glosso-pharyngien  :  il  est,  en 
elTei,  pour  la  partie  postérieurs  et  la  langue  ce  qu'est  la  corde  du 
tympan  pour  les  deux  tiers  antérieurs.  Comme  ce  dernier,  il  four- 
nit des  vaso-dilatateurs  à  la  région  à  laquelle  il  se  distribue  (VuU 
pian)  ;  et  cependant  après  la  section  de  l'hypoglosse,  l'excitation 
du  glosso-pharyngien  n'a  rien  produit  du  côté  de  la  langue. 

Entre  autres  expériences,  assez  nombreuses,  du  reste,  je  n'en 
reproduirai  ici  qu'une  seule  à  cause  de  certains  détails  intéres- 
sants, au  point  de  vue  des  mouvements  fibrillaires  qu'on  observe 
habituellement  dans  ces  cas. 

Exp.  (30  avril  1889).  —  Section  des  deux  nerfs  hypoglosses  chez  un 
chiflD. 
6  mai.  Mouvements  fibrillaires  de  la  langue.  On  excite  juccosaive» 
Aach.  de  mis.,  5*  bëhuÉ.  —  II.  41 
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ment  par  le  oouranl  induit  casque  nerf  lingual;  de  chaque  c61é,  mou- 
vement de  la  iBDgue  vers  le  plancher  de  la  bouche,  t'animai  étant  cou- 
ché sur  le  dos.  On  met  ensuite  à  découvert  le  gloaso-pharyngien  du 
c6té  droit  :  sa  faradieation  provoque  des  contractions  du  cdté  du  voile 
du  palais;  rien  du  cAlé  de  la  langue. 

Après  des  expériences  sur  l'influence  de  l'arrêt  it  la  circulation,  qui 
n'ont  rien  prdaoQtë  de  particulier,  l'animal  est  tud  par  faradisstion  da 
cœur.  Dix  minutes  après  l'arrât  du  cœnr,  les  mouvements  fifarillaires 
spontanés  persistent  encore,  surlont  vers  la  pointe.  Un  quart  d'henre 
aprèa  la  mort,  l'excitotion  an  courant  6  (pile  Grenet,  moyen  modèle, 
chariot  de  Ranvier)  pour  le  nerf  gauche,  au  courant  5  pour  le  nerf 
droit  (qui  avait  été  faligué  davantage  pendant  la  vie),  provoque  enoore 
des  conlraclions. 

En  mâme  temps,  tes  mouvements  fibrillaires,  qui  avaient  disparu 
depuis  trois  à  quatre  minutes,  recommencent  au  début  de  chaque  exci- 
tation et  persistoat  pendant  quelque  temps  après  que  celle-ci  a  eeasé. 

Au  bout  de  vingt  minutes,  l'eicitabilité  des  nerfs  Haguaux  a  dis- 
paru :  le  Bciatique  est  encore  excitable  à  17. 

J'Ai  répété  un  certain  nombre  de  fois  cette  expérience  plus  on 
moins  longtemps  après  la  section  de  l'hypoglosee,  et  toujours  le 
gloSBO- pharyngien  s'est  montré  inefficace  à  provoquer  des  con- 
tractions dans  le  langue. 

Dans  un  cas,  en  même  temps  que  j'ai  divisé  l'hypoglosse,  j'ai 
arraché  le  ganglion  cervical  supérieur  du  sympathique  du  même 
cftté  pour  faciliter  encore,  par  la  paralysie  des  vaso.conslricteurs, 
l'action  des  nerfs  vaEO-dilatateurs,  dans  l'hypothèse  où  celle-ci 
serait  due  réellement  à  un  phénomène  cong-estif  :  je  n'ai  pas 
réussi  davantage.  Dans  une  expérience,  cependant,  après  la  simple 
section  de  l'hypoglosse  et  au  bout  de  quinze  jours,  j'ai  noté  que 
par  l'excitation  du  giosso-pharyngien  les  mouvements  âbrillaires 
spontanés  augmentaient  d'énergie. 

J'ai  pensé  alors  à  m'adresser  à  une  autre  région  et,  comme 
Rogowicz,  j'ai  songé  aux  nerfs  vaso-dilatateurs  de  la  face.  J'ai 
donc  arraché  le  facial  dans  l'épaisseur  de  )a  parotide;  mais  je  n'ai 
pas  cru  devoir  rechercher  l'action  pseudo-motrfce  du  grand  (sympa- 
thique cervical,  a  cause  de  sa  constitution  mixte,  et  dans  la  crainte 
que  les  illets  vaso-constricteurs  ne  vinssent  empêcher  l'action  des 
fibres  antagonistes.  Je  voulais  prendre  un  vaso-dilatateur  type,  et 
dans  cette  région  s'en  trouve  un  qui  précisément  réalise  cette  condi- 
tion, d'après  Jolyetet  Lafont  :  c'est  le  nerf  buccal  (Comptes  rendas 
de  la  Société  de  biologie,  1879).  Dans  quatre  expériences  que  j'ai 
■ioBi  pratiquées,  le  nerf  buccal  n'était  pas  devenu  moteur.  Dans  un 
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cas, cepeDdanl,  j'ai  remarqué  é^alemsnt uaâ  augmaQtatian  des  mou- 
vemeDtE  flbrillaires  epantanés  de  la  lèvre  inférieure,  lors  de  l'ez- 
citation  (section  du  facial,  83  juin  1889  ;  excitation  du  buccal, 
6  juillet). 

Ainsi,  pour  qu'un  nerf  acquière  des  propriétés  pseudo-motrices 
après  la  déf^néresoence  du  véritable  nerf  moteur  de  la  région, 
une  condition  nécessaire  d'après  les  expériences  de  Heidenhaio, 
Rogowicz,  Morat,  c'est  qu'il  soit  vaso-dilatateur  ;  mais  cette  condi- 
tion n'est  pas  suffisante.  C'est  la  seule  conclusion  que  je  me  crois 
autorisé  à  tirer  des  faits  précédents. 

Ce  qui  a  lieu  de  surprendre  aussi,  c'est  que  le  glosso-pharyng;ien 
ne  parta^  pas  toutes  les  propriétés  de  la  corde  du  tympan,  alors 
que  celle-ci  ne  serait  autre  chose  qu'un  faisceau  erratique  de  la 
portion  sensilive  et  vaso-dilatatrice  du  nerf  de  la  neuvième  paire. 
(H.Duval,  Journal  de r Anal.,  1880.) 


PARAPLÉGIE   SANS   CAUSE   ORGANIQUE 
DU  r&iT  D'ufHinnioN  et  de  dynauogânie  de  la  hobllk  chez  l'howie: 

Par  la   D'   B.    JUBAUVILLE 


J'ai  eu  récemment  l'occasion  d'observer  chez  une  jeune  fllle  un 
cas  de  paraplégie  survenant  brusquement,  en  dehors  de  toute  hé- 
rédité, dont  la  seule  cause,  en  définitive,  peut  être  trouvée  dans 
une  inQuence  purement  psychique  (comparable,  conséquemmeat,  à 
une  pareplésie  hystérique^ 

C'est  un  très  bel  et  très  net  exemple  d'inhibition  des  puissances 
médullaires  par  les  centres  nerveux  tout  à  fait  supérieurs.  De 
plus,  j'ai  vu  l'observation  se  compléter  parfaitement  par  la  guérison 
de  la  malade,  et  cela  encore,  sans  une  influence  morale,  de  telle 
aorte  qtie,  de  même  que  la  moetle  avait  été  inhibée  par  une  cause 
psychique,  une  cause  de  même  nature  a  pu  plus  tard  déterminer 
des  phénomàaes  de  dynamogénie  qui  ont  réveillé  ces  fonctions. 
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Ainsi  ce  cas  nous  parait  constituer  une  véritable  expérience  sur 

l'homme  et  mériter  d'âtre  relaté  d'une  façon  détaillée. 

Paraplégie  cbex  uns  jeaoe  Gile  iademoe  de  toute  trace  béréditairû. 
Début  brusque  à  la  suite  d'âne  amygdalite  légère.  Persistance  de  la 
maladie  peodant  trois  mois,  sans  atrophie,  avec  intégrité  de  la  sea- 
sibilité.  Réactions  électriques  normales,  latelligeace  plolàt  aa-dessni^ 
de  la  moyenne.  Guérison  aponlanée,  brusque  comme  le  début. 

Hi°  S...,  flgëe  de  13  bdb,  bien  conslitaée,  sans  aucun  antécédent 
morbide  héréditaire,  d'une  taille  très  supérieure  À  la  moyenne  des 
enfanta  de  son  Bge,  jouit  habituellement  d'une  bonne  santé.  Elle  a 
grandi  de  16  A  17  ceotimètres  pendent  les  dix  mois  qui  ont  précédé  la 
maladie  qui  noua  occupe.  Réglés  à  13  ans,  elle  n'a  eu,  au  cour^  de 
cette  année,  que  trois  époques  insigniflanles  en  quantité.  Élevée  par 
ses  parents,  de  situation  fort  aisée,  elle  est  d'un  cai'actère  facile,  mais 
très  impressionnable,  d'un  esprit  délicat  et  d'une  intelligence  déve- 
loppée. 

Dans  le  courant  d'octobre  1688,  à  la  suite  d'un  refroidissement,  elle 
contracte  une  emygdalite  sans  gravité,  s'accompagnant  d'une  certaine 
élévation  de  température.  La  déglutition  est  rendus  difltcile,  mais  non 
abolie.  11  n'y  a  pas  ds  paralysie  ou  même  parésie  du  voile  du  palsia. 
Cette  angine  retint  la  malade  au  lit  pendant  quelques  jours.  Le  25  oo- 
lobre,  eu  excellente  voie  de  guérison  et  Huloriaée  a  se  lever.  M"*  S. . . 
se  trouve  brusquement  dans  l'impossibilité  de  quitter  le  lit,  ses  jambes 
refusant  tout  service.  Une  paraplégie  absolue  était  survenue  d'emblée: 

Il  est  d'une  grande  importance  do  faire  remarquer  ici  qu'au  moment 
où  elle  s'alita  la  malade  était  à  la  veille  d'aller  auivre  un  cours  dont  la 
matière  lui  plaisait  peu  et  dirigé  par  une  personne  pour  laquelle  elle 
éprouvait  un  sentiment  d'antipathie.  La  malade  n'a  toutefois  jamais 
laissé  supposer,  par  ses  actes  ou  sea  paroles,  qu'il  pût  exister  un 
rapport  quelconque  entre  ses  appiébensions  et  sa  maladie. 

Pendant  les  mois  de  novembre  et  décembre,  la  paralysie  resta  sta- 
tîonnaire,  sens  autre  phénomène  nerveux,  sans  contractures,  sans 
aucune  espèce  d'otrophie  ni  trouble  de  le  nutrition  des  muscles  ;  aucun 
phénomène  à  noter  du  cAté  du  rectum  et  des  voies  génito- urina  ires. 
Pas  de  modification  du  réflexe  rolulien.  En  chetouillant  la  plante  des 
pieds,  on  ne  détermine  dans  les  membrea  inférieurs  qu'une  légère 
contraction  réflexe.  La  réaction  électrique  est  partout  conservée.  Nous 
ne  relevons  aucun  trouble  de  la  sensibilité.  On  éveille  une  asseï  vive 
douleur  par  la  pression  exercée  au  niveau  des  régions  ovariennes.  A 
l'auscultation  du  cœur,  on  entend  un  soufQe  anémique,  ne  se  prolon- 
geant pas  dans  les  vaisseaux  du  cou.  Pendant  toute  la  durée  de  la 
maUdie,  les  symptémes  persistent  sans  modifications  apprëeiables. 
L'appétit  reste  bon,  le  sommeil  excellent,  les  diverses  fonctions  phy- 
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eiologiqnBB  normales,  ainsi  que  les  urioea,  qui  présentent  confitamment 
une  réaction  acide. 

Lea  divers  traitements  ioititués  tels  que  :  fdclions  atimulantes,  mas- 
sages, toniques  varias,  bromures,  électricità  faradique,  eto.,  demeurant 
sans  résultat,  malgré  la  docilité  avec  laquelle  la  malade  se  soumet  aux 
prescriptions,  animée  qu'elle  cet,  dit-elle,  du  vif  désir  de  guérir  et  de 
marcher,  nous  appelons  en  coasullation  le  H  décembre  notre  mattre 
le  D'  Labadie-L.ii^ave.  Après  avoir  conflnné  notre  diagnostic  de 
paraplégie  hyslérique,  il  conseille  un  changement  dans  le  genre  de  vie, 
et  parliculièrement  un  changement  de  milieu.  Il  envoie  donc  la  malade 
ches  sa  sceur  atnée,  mariée  aux  environs  de  Paris  et  mère  d'an  enfant 
d'uD  en  pour  lequel  M"*  S. . .  ressent  une  afTection  des  plus  vives.  Cet 
enfant  se  tenanl  à  peine  debout  en  était  encore  à  faire  son  premier 
pis. 

Or,  le  6  janvier  1889,  jousnt  sur  un  tapis  devant  le  lit  de  la  mslada, 
il  se  lève  seul  et,  au  grand  ëtonnameot  de  celle-ci,  se  met  é  marcher, 
bien  entendu  d'une  allure  des  moins  assurées.  Crsignant  de  le  voir 
tomber  et  se  blesser,  notre  paraplégique  oublis  son  impotence  et  se 
précipite  hors  du  lit  pour  s'emparer  de  l'enfant  et  le  souteoir.  Stupé- 
foite  de  se  voir  debout  ei  marchant  elle-mSme,  M"'  S...  appelle  aus- 
sitét  sa  mère  en  s'écriant  :  ■  Je  suis  guérie.  ■  Après  une  crise  de 
larmes  prolongée,  la  malade  essaye  de  nouveau  ses  pis  avec  un  plein 
succès.  Un  mois  environ  de  convalaacence  à  Arcachoa  amena  le 
complet  rétablissement  de  M"°  S. . . 

Sans  oouB  appesantir  sur  l'enseignement  qu'oo  peut  tirer  de 
cette  observation  et  sans  pousser  plus  avant  l'analyse  de  ce 
phénomène  qui  petit  être  considéré  comme  uue  auto-suggestion 
inconsciente,  nous  sommes  heureux  d'appeler  l'attention  biu-  ce 
lait  d'inhibition,  confirmant  d'une  façon  si  parfaite  les  théories 
de  Brown-Séquard,  en  présentant  avec  une  netteté  absolue  ces 
deux  phénomènes  : 

1*  Arrêt  brusque  de  la  motilUé  des  membres  inférieurs  se  pro- 
longeant pendant  trois  mois  (inhibition), 

2°  Dynamogénie  amenant  une  guérison  spontanée,  brusque 
comme  le  début,  alors  que  toute  espèce  de  traitement  était  de- 
meurée sans  résultat. 
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DURÉE   COMPARATIVE   DE   LA   SURVIE 

CHBZ  LES  anKKOUILUS  PLONGÉeS  DANS  DIFFiHEKTS  GAZ  ET  DAN6  LE  VUS 
Par  H.  A.  O'ARtOtlVAL 


J'ai  repris  cet  Iiiver  diverses  expériences  faites  en  collabora- 
Uon  avec  mon  maître,  M.  Brown-Séquard,  et  que  j'ai  poursuivies, 
aidé  de  ses  conseils  et  guidé  surtout  par  ses  idées  bien  connues  sur 
le  rôle  physiologique  de  l'acide  carbonique. 

Ces  expériences  ont  porté  sur  l'acide  carbonique,  l'hydrogène, 
l'azote  et  le  vide  barométrique.  Les  faits  observés  se  rapportent 
exclusivement  à  la  gronouille. 

Acide  carbonique.  —  Le  gaz  employé  provenait  de  l'acide  liqué- 
fié, vendu  aujourd'hui  couramment  dans  l'industrie  et  parfaitement 
exempt  de  tout  acide  étranger. 

Les  grenouilles  plongées  dans  CO*  pur  présentent  une  première 
période  d'agitation  très  violente;  elles  cherchent  à  s'échapper  du 
vase  où  on  les  plonge,  se  grattent  vivement  et  présentent,  en  un 
mot,  tous  les  phénomènes  résultant  d'une  action  caustique  qui 
serait  généralisée.  Cette  période  dure  de  1  à  4  minutes. 

L'animal  tombe  ensuile  en  résolution,  la  sensibilité  et  les  mou- 
vements respiratoires  disparaissent  d'abord,  puis,  plus  tard,  les 
réflexes  ;  le  coeur  se  ralentit  et  cesse  bientôt  de  battre  en  s'arrétant 
en  systole. 

En  laissent  l'animal  de  15  à  25  minutes  dans  le  gaz  CO*  pur,  la 
mort  est,  en  général,  définitive,  et  le  retour  k  la  vie  n'a  plus  lieu 
par  l'exposition  à  l'air. 

L'acide  carbonique  dans  ce  cas  tue  à  la  façon  d'un  excitant  vio- 
lent, irritant  tous  les  nerfs  d'arrèl,  par  inhibilion  en  un  mot. 

La  mort  n'est  pas  due  à  la  privation  d'oxygône,  car  elle  est  sur- 
venue également,  et  presque  aussi  rapidement,  en  plongeant  les 
grenouilles  dans  des  mélanges  contenant  50  0/0  et  même  75  0/0 
d'oxygène  pur. 

Hydrogène.  —  Les  animaux  plongés  dans  ce  gaz  ne  présentent 
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aucune  période  d'excitation.  Ils  ne  eont  nullement  agités;  les  mou- 
vements respiratoires  se  font  très  régulièrement,  et  l'asphyxie 
n'arrive  qu'au  bout  d'un  temps  variant  de  deux  à  dix  ou  quinze 
heures.  Il  faut  avoir  soin  que  l'hydrogène  soit  bien  exempt  de 
vapeurs  acides  ou  arsenicales.  Dans  l'hydrogène  préparé  avec  le 
ziac  ou  l'acide  suirurique,  mes  grenouilles  succombaient  au  bout 
de  quelques  heures.  Il  n'en  est  plus  de  même  en  préparant  l'hydro- 
gène soit  par  éleclrolyse  d'une  solution  de  potasse  â  âO  0/0,  soit 
à  l'aide  du  sodium  décomposant  l'eau  pure.  Le  cœur  s'arrête  après 
s'être  ralenti,  mais  il  s'arrête  en  diastole  et  non  en  systole,  comme 
dans  la  mort  par  CO*. 

Bien  que  ce  gaz  ne  soit  pas  excitant,ilm'apourtant  semblé  moins 
inerte  que  l'azote,  ce  qui  coïnciderait  avec  certains  Faits  du  même 
ordre  constatés  autrefois  par  M.  Brown-Séquard  dans  le  labora- 
toire d'Henri  Sainte-Claire  Doville. 

Azote.  —  Les  expériences  faites  dans  ce  gaz  sont  encore  peu 
nombreuses.  Son  pouvoir  excitant  est  nul,  et  la  survie  m'a  paru 
plus  longue  que  dans  l'hydrogène,  ce  qui  s'expliquerait  par  la 
grande  attractinn  osmotique  que  ce  gaz  exerce  sur  CO*,  comme 
l'avait  constaté  autrefois  un  de  mes  anciens  maîtres,  le  professeur 
Ch.  fioulland  (de  Limoges). 

Action  du  vide.  —  Les  expériences  faites  avec  CO*  coutenant 
'o  0/0  d'oxygène  montraient  que,  dans  ce  cas,  la  mort  ne  peut  pas 
être  attribuée  à  la  privation  d'oxygène  ;  j'ai  été  ainsi  amené  à 
penser  que  la  mort  dans  H  et  dans  Az  devrait  arriver  encore  moins 
vite  si  on  pouvait  enlever  toute  trace  de  CO^  à  mesure  qu'il  se 
produit  dans  les  tissus.  L'absocber  dans  ces  gaz  au  moyen  de  la 
potasse  est  illusoire,  car  la  présence  de  la  potasse  dans  le  gaz  am- 
biant ne  peut  extraire  assez  rapidement  le  GO'  au  sein  des  tissus. 
Ud  seul  moyen  me  parut  efficace  :  plonger  l'animal  dans  le  vide 
absolu.  Je  me  suis  servi  pour  cela  d'une  machine  Carré  à  faire  la 
glace  par  évaporalion  de  l'eau  dans  le  vide.  Les  grenouilles  étaient 
mises  avec  un  peu  d'eau  dans  la  carafe  reliée  à  l'appareil  à  la  façon 
habituelle.  J'ai  fait  ensuite  graduellement  et  lentement  le  vide 
jusqu'à  ébullitinn  de  l'eau  dans  la  carafe.  La  pression  n'était  plus 
que  de  2  millimètres  de  mercure,  et  toute  trace  d'air  avait  disparu 
de  la  carafe  grfice  à  la  chasse  produite  par  la  vapeur  d'eau.  Quel- 
ques cristaux  de  glace  commençant  à  se  former  dans  la  carafe, 
J'ai  fermé  le  robinet  de  l'appareil.  Les  grenouilles  n'ont  manifesté 
aucune  agitation  ;  les  mouvements  de  déglutition,  ainsi  que  ceux 
des  paupières,  continuent  très  régulièrement,  et  les  animaux  sont 
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assis  sur  leur  train  postérieur,  prêts  à  sauter  comme  à  l'état  nor- 
mal. De  t«mps  à  autre,  on  ouvre  le  robinet  et  on  donne  quelques 
coups  de  pompe  pour  extraire  le  CO*  ou  les  autres  gaz  qui  peuvent 
se  dégager.  Deux  grenouilles,  placées  dans  ces  condittons,  ne  sont 
mortes  qu'après  soixante  et  soiiante-seize  heures,  ha  survie  dans 
le  vide  a  été  plus  que  quadruple  de  ce  qu'elle  est  dans  le  gaz  le 
plus  inerte  :  l'azote. 

J'ai  répété  celte  expérience  en  employant  une  trompe  d'esu  fai- 
sant le  vide  d'une  Taçon  continue  et  toujours  avec  le  même  résul- 
tat. Dans  ce  vide  barométrique,  tout  l'oxygène  du  sang  et  des 
tissus  est  forcément  enlevé,  et  pourtant  des  gaz,  et  notamment  de 
l'acide  carboniqrie,  continuent  à  se  faire.  D'oii  viennent  ces  gaz  et 
quels  sonMIs?  C'est  une  question  bien  intéressante  et  sctuellemeot 
à  l'étude. 

Celte  expérience  montre  bien  que  la  combustion  n'est  pas  di- 
recte, mais  elle  confirme  surtout  et  d'une  manière  éclatante,  en 
l'opposant  a  la  première  avec  GO*,  l'opinion  soutenue  depuis  si 
longtemps  par  M,  Brown-Séquard,  à  savoir  que  l'acide  carbonique 
est  l'excitant  physiologique  par  excellence,  et  que,  suivant  sa  con- 
centration ou  sa  durée  d'action,  ce  gaz  dynamogéaie  ou  au  con- 
traire inhibe  les  centres  nerveux  et  la  cellule  vivante  elle-même. 
Celte  expérience  montre  enHn  que  l'acide  carbonique  tue,  tandis 
que  le  vide,  c'est-à-dire  la  privation  d'oxygène,  pure  et  simple, 
hisse  moarir,  comme  me  l'écrivait  cet  hiver  M.  Brown-Séquard. 
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Noareaax  /ails  relatifs  à  Fiaflaenee  Bar  les  centres  nervaax  de  Fhotnme 
(fuo  liquide  extrait   de    testicules   d^ animaux  ;    par    M.    Browh- 

SiQOARO. 

Daas  diverses  parties  du  monde,  les  faits  s«  multiplient  doonant  non 
sealemant  raison  à  tout  ce  que  je  croyais  à  l'égard  des  henreux  efTets 
qu'on  peut  retirer  d'injections  da  ce  que  j'ai  appelé  liquide  testioulaire 
ou  spermalique,  mais  allant  beaucoup  plus  loin  que  ce  que  j'avais 
osé  espérer,  car  nombre  d'entre  eux  montrent  que  ce  liquide  possède 
des  puissances  bien  plus  grandes  et  bien  plus  variées  que  je  n'avais 
supposé.  Je  suis  malheureusement  obligé  —  dans  un  journal  comme 
celui-ci.  —  à  me  borner  à  mentionner  brièvement  quelques-uns  seule- 
ment de  ces  faits. 

1.  —  Voici  d'abord  des  feits  d^à  auoiens,  mais  doat  je  n'ai  eu  con- 
uissance  que  le  16  avril  dernier,  par  une  lettre  du  D'  A.  Szikszay, 
un  médecin  distingué  de  Budapest.  Ce  praticien  a  fait  l'an  dernier  les 
expériences  suivantes  sur  deux  forçats: 

Obi.  I,  —  Un  forçat  inllraie,  d«  75  ma,  avait  paasd  la  tiers  de  sa  vie  an  pH- 
■OD.  DuriDl  aa  prJMole  détentioD.  qui  date  ds  trois  ans,  il  s'est  plaiol  d'avoir 
dïDB  lea  jambes  des  douleurs  qui  s'aggravateal  lorsque  le  temps  était  mauvais  ; 
il  ae  peut  pas  marcher  sans  blton,  et  ne  la  bit  qu'avec  diFOculté,  mtme  avec 
<:eUe  assistance  ;  son  <ehine  se  courbe,  et  il  est  presque  toujours  couché  ;  il 
mange  peu  et  sa  digestion  est  irrigulière.  On  lui  a  tait  la  première  injection 
le  17  juiJet,  une  autre  le  !tQ  et  la  troisième  le  31.  Après  la  seconde  injecliOD, 
il  a  jeté  aon  bâton  ;  it  marcha  droit  et  avec  asaurance  saaa  aucune  assiatance, 
SBDlaal  ses  membres  ravivfs;  son  appitit  est  devenu  ai  grand  que  la  ration 
ordieaira  ne  lui  aufDt  plus. 

Obs.  11,  —  L'aulre  fortat,  Sgé  de  60  ans,  est  aCtaihli  par  daa  maladies  chro- 
niques; Il  n'a  pas  pu  marcher  depuis  longtemps;  it  ae  tient  d'ordinaire  assis 
dsna  la  Jardin  de  la  prison.  La  première  ii^eclion  fut  faite  le  29  juillet,  et 
anniiAt  le  malade  aenUt  aea  pieds  se  raffermir.  Apris  la  deuxième  inJeetbo, 
le  31  jnUUt,  il  a  pu  marohar,  sans  tire  obligà  de  s'arrêter,  de  atpx  heurea  dn 
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malin   i   midi.   Il   n'éprouvait  pas  dt  raiigue;  Bon  appâtit  s'Atait  da  bMuooap 

amAiord;  se*  traita  exprimaient  plus  de  livaciU. 

M.  Szikszay  m'écrit  que  depuis  le  mois  d'août  lEtBS  il  a  Elit  encore 
de  Dombreusea  expérienceB,  conftnnaat  en  tout  les  résultats  que  j'ai 
signalée,  et  il  se  propose  de  publier  ces  nouveanx  faits. 

II.  —  Un  médecin  frencais,  ancien  interne  des  hApitanx,  le  D'  Cri- 
velli,  qui  pratique  à  Melbourne  (Australie)  s  fait  de  nombreux  essais 
dont  les  réaullats  ont  été  ou  nuls,  ou  passagers  ou  durables  '.  Tous  les 
individus  soumis  aux  injections  étaient  extrêmement  affaiblis  par  dea 
causes  diverses:  flge,  maladies,  excès,  fatlguns.  Pnrmi  les  faits  inté- 
reasanta  quecontient  cet  excellent  mémoire  (voy.  Aastralian  médical 
■  journal,  March  1890),  je  rapporterai  les  suivants:  1.  Homme,  67  ans, 
devint  capable  aprèa  les  injections  de  travailler  et  de  supporter  la 
fatigue  d'une  manière  qui  l'a  vivement  étonné .  Ces  effets  ont  duré  aoe 
quinzaine  de  jours.  î.  Homme,  62  ana,  mêmes  résultats  que  pour  le 
précédent,  durant  une  semaine  après  l'injection.  S.  Homme,  56  ans, 
amélioratien  extraordinaire,  qui  ne  dura  que  trois  jours.  4.  Homme, 
35  ans,  puissauce  musculaire  augmentée,  resta  bien  et  vigoureux  pen- 
dant plus  d'un  moja.  fi.  Homme,  34  ans,  très  fort  pendant  quatre  jours 
après  lesquels  il  déclina  graduellement.  6.  Homme,  33  ans,  gnéri  pen- 
dant quinze  jours  de  perles  séminales  nocturnes  et  diurnes  et  se  sentit 
vigoureux.  1.  Homme,  39  ans,  épuisé  par  masturbation  persistante  et 
par  émisaiona  séminales,  retour  de  force  musculaire,  état  moral  très 
satiafaiaant,  grande  amélioration  de  tous  les  symptémes  morbides, 
mais  seulement  pour  un  peu  plua  de  trois  aemaines. 

Cea  cas  sont  très  importants  à  plusieurs  égards,  mais  soi'tout  parce 
qu'ils  nous  donnent  la  durée  des  bons  effets  qui  a  varié  de  quatre  jours 
&  plus  d'un  mois,  après  un  petit  nombre  d'injections.  Dana  trois  autres 
les  résultats  favorables  ont  persisté  beaucoup  plus  longtemps.  Les 
voici:  j.  Homme,  66  ans,  s'est  senti  physiquement  et  mentalement  fort 
et  énergique.  Dix  semaines  après  lo  dernière  injection  il  se  tentait 
mieux  que  jamais,  et  il  est  parti  pour  la  campagne.  S.  Homme,  34  ans, 
très  épuisé,  avait  eu  constamment  et  péniblement  à  lutter  pour  vivre, 
et  cela  dans  un  climat  très  chaud;  était  arrivée  vouloir  se  tuer  Immé- 

'  Il  est  exli-êmement  regreltable  que  l'auteur  n'ait  Aiit  qu'un  nombre  iuBurS- 
sant  d'injectiona  [pluaieura,  dit-ll,  et  quelquefois  saulemont  deux|  et  qu'il  j 
ait  eu  un  intervalle  de  cinq  i,  aix  Jours  entre  les  injections.  Ces  deux  parlicu- 
larilés  expliquent  qu'il  n'ait  obtenu  aucun  elTet  ravorable  chez  la  moitié  des 
individus  (10  cas)  sur  lesquels  il  a  opiré,  et  qu'il  n'y  ait  pas  eu  d'elTets  peraîa- 
lants  dans  plua  de  S  cas  sur  10.  Pour  obtenir  la  continuation  des  augmenta- 
lions  de  puissance  que  J'ai  obtenues  aur  moî-mEme,  il  m'a  fallu  faire  dix  in- 
jections du  15  mai  au  t  juin,  l'an  dernier.  L'intenaiU  de  ces  eSels  tavorablea 
■  commencé  h  diminuer  à  partir  du  3  Juillet  (un  mois  après  la  deroltre  injec- 
tion], et  il  n'en  restait  guère  qu'une  faible  portion  (i  part  la  puissance  du 
rectum)  au  bout  de  cinq  à  six  semaines  après  le  4  juin. 
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diatemenl  aprâs  les  injections,  il  s'est  senti  fort  et  vigoureux;  il  s'est 
délurraBsé  da  ses  sentimentB  morbides  et  a  entrepris  une  nouvelle 
occupation  qu'il  poursuit  avec  une  grande  énergie,  et  les  bons  effets 
des  injectiona  oonliouent  depuis  cinq  moie.  Le  troisième  cas  est  le 
plus  remarquable  :  le  malade,  figé  de  44  ana,  après  avoir  abusé  de  li- 
queurs alcooliques,  devint  morphinoRiaue.  Lorsqu'on  suspendit 
l'emploi  graduellement  augmenté  de  la  morphine,  les  symptAmes  les 
plus  dangereux  se  moulrèrent.  Sa  condition  au  moment  du  traitement 
était  des  plus  pénibles  ;  perle  complète  du  sommeil,  de  l'appétit  et  de 
la  puissance  musculaire.  11  avait  perdu  considérablement  de  son  poids; 
BBS  facultés  mentales  étaient  diminuées  ainsi  que  sa  mémoire.  Il  reçut 
de  septembre  à  novembre  huit  injaclions  '.  Le  résultat  fut  le  même 
après  chaque  injection,  mais  la  période  d'amélioratioa  à  chaque  fois 
dCTinl  plus  longue.  Depuis  la  dernière  iujeclion  en  novembre  il  a  con- 
tJDué  fa  s'améliorer;  sa  mémoire  est  devenue  bonne  et  son  esprit  lucide 
Il  a  gagné  en  poids,  se  sent  fort  et  peut  s'occuper  d'affaires.  C'est  pour 
lui  une  i-énovalion  complète. 

Ce  dernier  cas ,  si  décisif,  n'a  pas  beaoin  de  commentaires.  Quant 
aux  faite  relatifs  aux  pertes  séminales,  j'en  connais  un  semblable, 
lemalade  étant  un  médecin,  qui  s'est  guéri  par  des  injections  fréquentes. 
On  trouve  ci-après  un  autre  fait  semblable.  (Obs.  111  du  D'  Mora.) 

Toutes  ou  presque  leules  les  expériences  de  M.  Crivalli  ont  été  faites 
avec  un  liquide  retiré  de  teeticules  da  cobaye. 

III.  —  Le  D*  Labarrière,  de  Paris,  mo  communique  le  cas  d'ua 
malade,  Agé  de  49  ans,  atteint  d'hypochondrie  al  arrivé  à  un  état 
d'extrême  neurasthénie.  Son  poids  était  tombé  de  H  kiL  1/2  fa  48  kilo- 
grammes. Son  alimentation  était  devenue  presque  impossible  ;  il  avait 
des  lipothymies  ;  son  pouls  était  à  56 ,  bion  qu'il  n'eût  pas  d'alfeciton 
oi^oiquB,  mais  son  éiat  était  grave.  Tous  les  li-aitements  ayant  éohoué, 
le  D'  Labarrière,  sur  les  conseils  du  D'  Remy,  professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine,  lui  a  fait,  du  10  au'  30  avril  dernier,  neuf  in- 
jections sous-cnisnées  de  liquide  tesUculaire,  et  il  a,  décolle  manière, 
obtenu  la  gué  ri  son. 

IV,  —  Un  autre  médecin  de  Paris,  le  D'  Hors,  a  fait  l'emploi  de  ces 
i^jeclions  sur  ua  certain  nombre  de  malades.  Voici  ce  qu'il  y  a  d'es- 
sentiel dons  les  observations  qu'il  m'a  communiquées. 

Ob».  I.  —  M.E...,7Ï  aoa,  grande  faibleEse;  inappétence;  nutrition  très 
languissante;  peut  i  pelae  se  tenir  debout,  et  encore  moine  marcher;  paase 
jours  et  nuits  dans  un  tauteuil  ou  au  lit  ;  coDBlipation  opiDiâlre.  Après  divers 
Iraitemeuts  sans  succès,  douze  injeciions  sous-eutanéei  rurenl  Ikitee  en  qua- 
torze jours.  A  la  Iroisiinie,  un  mieux  marqué  s'est  manifesté  dîna  l'étiil  général 
du  malade;   les  facnltis  intellectuelles  et  l'énergie   musculaire    gagnèrent  en 

'  Ge  nombre  d'tgjecliona  était  assurémeot  insu/Beant,  et  l'amélioration  aurait 
progrsMé  trfen  plue  rapidement  a'il  en  avait  été  hit  deux  ou  trois  fois  autant. 
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activité.  Cinq  temaioei  «près  la  première  ii^jsetiOD,  la  malad»  pat  faire  à  pied 

Irai  H  kilomèlros. 

Obb.  II.  —  H.  Th...,  65  ans,  sxlrfme  débilité  depuis  TingUcinq  ans,  Dé- 
TTBlgiea,  dfspepsle,  palpitations,  mais  pas  d'alTaclioD  organique.  Aprëa  divers 
modes  de  traitement,  injeclions  aous-cutaaéea  ds  liquida  testïculaire  tous  les 
deux  jours  pendant  un  inoia  et  demi.  (1  a  pu  reprendre  (es  oecupalious  de 
fermier;  les  palpitations  ont  disparu;  il  mange  bien  et  son  inergie  s'accroît  de 
jour  eu  jour. 

Obb.  III.  —  M.  L...,G0an9,  ébéniste  ;  loux  extrêmement  pénible  ;  insomnies  ; 
pertea  séminales;  grand  alTaiblissenienl.  A  la  cinquième  injection,  les  perles 
de  quotidiennes  devinrent  bibebdomadairea,  et  elles  disparurent  après  un  mois 
de  ce  traitement.  L'état  général  s'eal  modifié,  et  le  malade  a  pu  reprendre  ses 
occupations  un  mois  et  demi  après  la  première  injection. 

Ob9.  IV.  — M.  L,..,  6i  ans,  ne  peut  plus  se  prooiener,  les  jambes  refusanl 
tout  service;  appctii  presque  nul;  conslî|>alIoD  opiniitre.  En  outre  d'un  traî* 
lement  approprié,  &  injections  en  trois  semaines,  sa  marcha  devient  facile,  la 
conslipation  cesse  et  la  malade  mango  mieux. 

V.  —  Le  D'  Gley  me  communique  le  fait  extrêmement  intéreseant 
que  voici  :  Un  de  ses  amis,  un  Jeune  médecin  de  Paris,  a  eu  IMdée  de 
se  servir  de  son  propre  sperme  en  injections  sous-culs  nées.  La  femme 
de  ce  médecin,  à  la  suite  de  plusieurs  hémoplysies,  était  tombée  dans 
un  état  d'excessive  faiblesse  et  dé  dépreasion,  nécessitant  le  séjour  lu 
lit  et  mettant  la  malade  dans  l'impossibilité  de  converser  autrement 
que  par  quelques  mots  et  &  voix  basse.  Ces  phénomènes  ont  dispara 
quelques  heures  après  l'injeclion,  et  la  vigueur  est  revenue  k  tel  point 
qu'elle  a  pu,  le  lendemain  et  le  Gurlendemsin,  supporter  la  fatigue  de 
plusieurs  journées  consécutives  en  excursions,  à  la  campagne  et  en  vi- 
sites prolongées  k  l'Exposition.  En  outre,  elle  a  éprouvé  une  bien  plus 
grande  facilité  à  respirer.  A  quatre  reprises,  en  qunire  ou  cinq  mois, 
il  a  fallu  faire  une  nouvelle  injeclion  qui  a,  dans  ces  divers  cas,  pro- 
duit des  effets  tout  aussi  favorables.  Le  sperme  a  ëlé  injecté  sans 
dilution  et  bien  qu'il  fût  très  épais,  l'issue  par  la  mince  csoule  de  la 
seringue  de  Pravaz  s'est  faile,  malgré  quelque  dtfScnlté.  Le  quantité 
employée  chaque  fois  a  été  d'un  centimètre  cube.  Les  deux  pre- 
mières injections  ont  été  douloureuses  et  out  produit  une  rougeur 
excessive  et  un  léger  gonflement  du  tégument  pendant  près  da  quatre 
heures.  La  cuisse,  k  l'endroit  de  la  piqûre  était  hypéreaihéaîée,  et  la 
jambe  était  alourdie.  Ku  bout  de  cinq  heures,  il  n'est  resté  de  tous 
les  phénomènes  locaux  qu'un  peu  d'induration  qui  a  disparu  après 
trente-six  ou  quarante-huit  heures. 

Le  sperme,  dans  l'acte  du  coït,  a  été  recueilli  dans  un  préservatif  en 
baudruche  aseptiaé.  Aueaitét  après  l'émission,  la  capote  était  plongée 
dans  un  bol  contenant  de  l'eau  asses  chaude,  et  l'on  a  pu  ainsi  aspirer 
le  sperme  et  remplir  la  seringue  très  rapidement,  de  manière  &  pou- 
voir faire  l'injection  une  minute  après  l'émission  du  sperme. 
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Ja  DO  sais  si  l'auteur  de  ce  procédé  trouvera  daa  imitateQrs.  J'en 
doota  fort  i  cauae  de  la  coagulatiou  fréquente  du  sperme  empêchant 
sOD  passage  par  la  oanule  d'uue  aeriogue  do  Pravai.  De  plus,  ainsi 
que  je  l'ai  montré  {voy.  p.  742,  numéro  d'octobre  1889  dea  Archives 
de  physiologie) ,  les  aaimalculea  apennatiqueB  ne  Boat  pas  la  partie 
active  dans  les  iqjections  faites  d'après  mon  premier  procédé,  et  ces 
animalcules  peuvent  manquer  dans  le  sperme  humain  sans  qu'il  y  ail 
diminution  de  liqueur  apermatique  ,  de  puissance  sexuelle,  ou  de 
Tigtieur  physique  ou  morale.  Cependant  il  est  possible  que  les  ani- 
malcnles  se  dissolvent  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  et  contri- 
buent alors  aux  influences  dynamogéniques  que  le  liquida  testiculaire 
exerce  sur  les  centres  nerveux.  Nous  ne  pouvons  pas  décider  cette 
qaeation  ni  celle  de  savoir  si  la  liqueur  spermatique  humaine  est 
Bnpériecre,  pour  l'homme,  au  liquide  que  nous  extrayons  de  tesli- 
cnles  de  mammifères.  À  l'égard  de  ces  deux  questions  ,  nous  savons, 
dèsàpréseut  cependant,  que  les  injections  sous-cutanées  d'un  liquide 
privé  par  Ûltralion  de  ses  spermatoioïdes,  après  avoir  été  extrait  de 
leet:cules  de  mouton,  de  ohien,  de  singe,  de  lapin  ou  de  oiibaye,  a 
produit  des  effets  favorables  tout  aussi  considérables  que  oeux  «bservés 
par  notre  confrère  sur  sa  fbmme.  11  n'y  a  donc  pas  de  raison  pour  se 
servir  plutôt  de  sperme  humain  que  d'un  suc  extrait  de  testicules 
d'animaux,  excepté  que  plusieurs  femmes  pourraient  avoir  une  répu- 
gnance invincible  contre  ce  dernier  liquide,  tandis  qu'elles  accepte- 
raient une  injection  de  liqueur  séminale  de  leur  mari.  Mais  sans  rejeter 
ta  mélhods  qui  a  61é  employée  avec  tant  de  succès  sur  sa  femme  par 
un  de  nos  confrères,  je  dois  dire  qu'il  faudrait  bien  s'assurer  par  de 
nombreuses  expériences  snr  des  animaux  que  des  ii^eclions  aous- 
cntanées  de  sperme  non  dilué  sont  absolument  sans  danger. 

VI.  —  Dans  le  précédent  num'éro,  je  n'ai  pu  que  signaler  très  briè- 
vement (voy.  p.  463)  les  faits  rapportés  dans  une  dsmière  lettre  de 
U.  Suzor,  que  je  venais  de  recevoir.  Cette  letti-e  contient  l'hiatoire 
complète  de  dix  cas  d'affections  diverses  traitées  par  des  injections 
de  liquide  testiculaire.  Je  me  bornerai  à  donner  ici  l'observation 
abrégée  de  trois  nouveaux  cas  de  lëp»,  qui  portent  à  cinq  les  faits  de 
cetle  espèce  ot>servés  par  M.  Suzor. 

Oaa,  I.  — Jeune  homme,  lApre  k  tonat  tnberculeuae.  Dès  les  premières 
injMtiODS,  il  éprouve  ane  grande  augmenlallon  de  force.  H  fait  plusioDra  millea 

à  pied.  Malgré  la  chaleur  de  l'él^  (entre  les  tropiques),  il  a  pu  raire  son  travail 
d'ouvrier,  grâce,  afflrme-l-lt,  â  cea  injections.  Les  poils  ont  repoussé  dans  dea 
parties  oii  ils  étaient  lombes  depuia  très  longtempa. 

Osa.  II.  —  Homme,  40  ans,  lèpre  i  forme  nerveuse,  atrophique  ;  trëa  affaibli  ; 
ne  peut  plus  travailler;  marche  avec  peine;  ses  doigta  contractures  sont  for- 
tement rscourbés  dans  la  paume  de  la  main.  Au  bout  de  trois  injeetiona,  il  se 
seal  plus  fort,  peut  marcher  davantage  el  sans  essoutHement;  il  peut  redresser 
lAgèremenl  ses  doigta.   Faute  d'animaux,  on  n'a  pu  conllouer  les  injeclions. 
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Ob9.  III.  —  Jeunebomme,  lApre  tubsNuIausB,  sans  nleires;  face  exLrëme- 
monl  tumiQAe,  anéanlisseineiit  des  forces  ;  yeui  irès  eaQatamés  ;  pbotopbobie 
inlense;  douleurs  très  Tivee  dans  les  membres;  ne  pouvait  monter  et  de«- 
csadre  d'uae  carriole  qu'avec  l'aide  du  cocher.  Quatre  jours  après  la  première 
injectiOD,  il  descend  de  sa  carnole  sans  aucune  «BBialaDce;  la  photophobic  a 
disparu;  douleurs  des  membres  très  diminuées.  Elles  disparaissent  aprée  une 
aeconde  injection.  Le  goaDemeat  de  la  face  esi  bien  moindre  après  une  don- 
uine  d'iqj actions. 

Le  fait  du  relour  des  poila  a  été  observé  noa  eeulement  cher  le  pre- 
mier de  ces  deux  malades,  maia  aussi  ches  l'un  des  Jeux  lépreux  dont 
j'ai  donné  l'htatoire,  d'après  M.  Suior,  dans  le  numéro  de  janvier  der- 
ùorfp.  8<B). 

Le  D'  Braioerd  et  d'autres  médeoins  amérioaîna  ont  quelquefois 
employé  avec  suceès  les  injections  de  suc  teaticulaire  contre  le  rhu- 
matisme. A  cet  égard,  le  fait  suivant  du  D'  Suzor  eet  extréœemen 
remarquable. 

Obs.  IV.  —  Jeune  homme  de  30  ans,  eon&né  au  lit  par  du  rbumaliame 
noueni,  obligé  de  reeler  sur  le  dos  depuis  plusieurs  mois,  ankfloaë.  Au  bout 
de  deux  ou  trois  [Djections,  Il  peut  se  retourner  dans  son  lit  al  se  mettre  à 
volonlA  sur  l'un  ou  l'autre  cdié.  Il  peut  plier  la  Jambe  droite  Jusqu'à  mettre 
b  plante  du  pied  à  plat  aur  le  lit. 

Vil.  —  J'ai  annoncé  dons  les  deux  derniers  numéros  (p.  308  et 
p.  451-65)  que,  pour  beaucoup  de  raisons  et  après  des  essais  faits  sur 
des  animaux,  je  suis  arrivé  à  préférer  l'emploi  d'ii^jectiona  inlra-rec- 
tales  aux  injections  sous-cutanées  du  auc  lealiculaîre.  Il  n'est  pas  dou- 
teux que  le  nouveau  procédé  est  bien  moins  puissant  que  l'ancien, 
mais  on  peul  néanmoins  arriver  à  retirer  presque  autant  de  bons  effets 
de  l'emploi  intra-reclal  que  de  l'autre,  en  multipliaul  les  injections, 
c'est-à-dire  on  en  faisant  trois,  quatre  ou  cinq  par  aernaioe,  sans 
s'arrêter  et  indédoinienl.  Je  connais  le  ces  d'un  médecin  très  ftgé 
(7â  ans),  qui,  en  diicembre  dernier,  après  trois  mois  et  demi  de  ma- 
ladie, était  arrivé  à  un  état  d'excesaiva  faiblesse  et  en  s  été  tiré,  malgré 
la  persialauce  de  l'une  de  sel  mBladies  (coqueluche  violente],  par  l'em- 
ploi d'injections  iotra- rectales,  deux  ou  trois  foia  par  semaine.  Il  faisait 
usage  du  auc  extrait  de  deux  losticules  de  cobayes  de  3  è  4  ou  5  mois, 
dilué  dans  trente  ou  quarante  gl^mmes  d'vsu. 

Par  ce  procédé,  ainAÎ  que  je  l'ai  dît  en  avril  dernier  (p.  455),  on  évite 
absolument  tous  tes  risques  des  injections  sous-cutsnées.  Je  ne  puis 
pas  dire  cependsnt  qu'une  injection  intra-rectale  très  riche  en  sperme 
ne  pourrait  pas  produire  une  inflammation  du  reclum.  Je  sais,  au  con- 
traire, que  deux  médecins  se  traitant  par  oe  procédé  ont  eu  d'asses 
vives  douleurs  et  expulsé  des  glaires  pendant  un  ou  deux  jours  après 
une  injection.  Msis  la  dilution  était  tnsuffleante  dans  ces  deux  cas.  Je 
conseille  maintenant  que  la  quantité  d'eau  ajoutée  au  suc  extrait  des 
glandes  spermatiquss  et  des  parties  en  continuité  avec  elles  soit  lou- 
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joars  de  40  ou  45  grammes.  L'un  de  ces  médeciaa,  qui  oonlinae  à  se 
servir  de  ce  procédé,  n'a  pas  eu  de  douleur  rectale  depuis  plusieurs 
mois. 

On  sait  que  chez  les  cobayes,  les  glandes  séminales  sont  énormes  et 
qu'elles  coiilienneut,  avec  un  peu  de  sperme,  une  quautité  très  conai- 
dérable  d'un  iDUcns  particulier.  Depuis  plus  de  deux  mois,  le  médecin 
dont  il  vient  d'être  question  emploie  le  contenu  des  vésicules  svec  la 
liquide  teBliculaire,  et  il  a  tout  lieu  de  croire  que  les  efTets  produits 
sont  devenus  plus  marquée.  Je  m'étais  assuré  que  le  contenu  de  ces 
glandes  du  cobaye  pouviiit  être  iqjecté,  sans  aucun  danger,  sous  la 
peau,  cbei  des  cbiens,  des  lapins  et  des  cubayea. 

Les  injections  intra-rectalea  de  liquide  tesliculaire  ont  maintenant 
éti  faites  sur  nombre  de  malades  par  eux-mâmes  ou  par  plusieurs 
mèdeoine  et,  entre  autres,  par  les  D"  Variot,  de  Paris,  et  Frémy  et 
Ciaudot,  de  Nice.  Parmi  les  cas  que  je  coonaia,  il  en  est  deux  qu'il 
importe  de  mentionner.  Le  lépreux  '  dont  j'ai  parlé  déjà  {Archives, 
a"  d'avril,  p.  454),  et  qui  est  soigné  par  le  D'  Frémy,  a  continué  de 
s'améliorer.  L'autre  cas  est  celui  d'un  savant  éroioent,  qui  a  [ait  ses 
injeciiona  bous  la  direclion  de  son  ami,  M.  d'Areonval.  I^s  efliats  pro- 
duits chez  ce  dernier  malade,  qui  était  atteint  d'anémie  de  la  moelle 
épinière  et  du  cerveau,  ont  été  extrêmement  remarquables.  Depuis 
VExposition,  où  il  avait  eu  beaucoup  trop  de  travail,  il  était  estrëme- 
ment  fatigué  moralement  et  physiquement.  Il  était  en  outre  atteint 
d'accès  quotidiens  d'incontinence  d'urine  et  fréquemment  d'accès  de 
frissons.  Dès  après  la  première  injection  et  depuis  lors  l'incontinence 
d'urine  et  les  frissons  n'ont  plus  eu  lieu.  La  fatigue  a  disparu  et  la 
faculté  de  travail  est  revenue.  Le  malade  n'a  eu  que  deux  injections 
iatra-rectales  de  suc  provenant  de  cobaye,  chaque  semaine.  Il  importe 
d'ajouter  qu'en  se  soumettant  au  traitement,  il  avait  la  conviction  qu'il 
n'en  obtiendrait  aucun  bon  effet,  et  que  son  seul  motifélait  de  satisfaire 
M.  d'Areonval.  L'auto-suggeslion,  chez  lui,  était  donc   hors  de  causa. 

VIII.  —  Je  ne  crois  pas  nécessaire  de  montrer  que,  dans  les  cas  très 
divers  que  j'ai  rapportés,  le  liquide  employé  d'sprès  l'une  quelconque 
des  trois  méthodes  signalées  (injection  de  sperme  humain  sous  la  peau, 
iDJectioQ  d'une  dilution  de  suc  extrait  de  teslioulee  d'animaux,  soit 
dans  le  rectum,  soit  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané),  il  y  s  eu  une 
dynamogénie  très  considérable  do  la  moelle  Épinière  et  du  cerveau. 
Ces  liquides  spermatiques  ne  sont  paa  des  excitants  des  centrée  ner- 
veux, mais  des  dynamogànianls.  Au  point  de  vue  p h yaio logique,  les 
elTels  dus  aux  substances  résorbées  après  avoir  été  sécrétées  par  les 
testicules,  chez  l'homme  adulte  en  santé,  peuvent  aussi  se  montrer  sous 
l'inHuence  des  injections  spermatiques  ou  de  suc  extrait  des  testicules. 

'  le  croie  devoir  faire  remarquer  que  tous  los  lépreux  qui  ont  éld  soumis 
lux  injectious  du  liquide  testîenlaire  en  ont  reçu  le  plus  grand  bâoéOce.  11  ea 
«et  tiaai  des  cinq  traités  par  M.  Suzor  el  de  celui  du  D'  Frém]'. 
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Mail  par  snile  sone  douta  da  l'enlrée  dans  le  aang  d'une  bien  plus 
•grande  quantité  da  ces  eubatancee  que  par  rdsorption,  les  injectioas 
produisent  des  effela  bien  plus  considérables  que  ceux  qui  auÎTeat 
celle  résorption.  De  plus,  comme  je  l'ai  dit  souvent,  les  hommes  rece- 
vant de  ces  injeolions  et  dont  les  leslicules  aont  iuactifs  acquièrent  un 
retour  d'activité  dans  ces  organes,  ce  qui  fait  qu'aux  substances  dj- 
namogénianles  entrant  dans  le  aang  par  injection  s'ajoute  bienlAl, 
par  réserplion  dans  les  glandes  apermatiques  et  les  conduits  ^acula- 
teurs,  une  certjine  quantité  des  mêmes  substances  formées  dans  l'aeta 
de  la  sécrétion  spermatique. 

C'est  en  raison  da  l'existence  de  ces  deux  oauaea  que  les  injeetions 
de  liquide  teaticulatre  produisent  les  «ffeta  favorablea  que  noua  avons 
signalés. 


La  théorie  do  la  moaslraoeilé  double; 
par  Ch.  DEBiERna,  professeuri  la  Faculté  de  médecine  de  Lille. 

Lea  anomalies  de  l'œuf  ont  été  jadis,  aussi  bien  pour  Isa  hommes 
ingli'uils  que  pour  la  peuple,  l'objet  dea  opinions  lea  plus  biaarrea  ou 
d'idées  superstitieuses  lea  plus  singulièrea. 

I/explication  de  la  monatrnosilé  elail  donnée  eelon  les  croyances  et 
les  préjugés  du  temps.  Loraqu'on  eût  cessé  d'invoquer  l'influence  des 
eeprita,  du  démon,  dea  accouplementa  impurs,  de  l'imagination  de  la 
mère,  etc. ,  on  accuaa  la  Nature,  et  les  monatraa  doublée  devinrent  des 
■  jeux  de  nature  ■  aussi  bien  que  les  coquilles  marines  déposées  jadis 
p«r  les  mers  au  sommet  des  monts  aujourd'hui  exoudés. 

Lorsque  le  camp  dea  ovîales  vit  le  jour  parmi  lea  savants,  on  crut 
que  la  monstruosité  double  était  préformée  dans  l'œuf.  L'hypotbèsedes 
^rmes  origine iremeni  monstrueux,  connue  par  le  médecin  philosophe 
Régis  en  1690,  fut  adoptée  par  Duverney,  Littre,  Méry,  Winalow, 
Ualler,  Heckel,  et  d'autres  sevanla  non  moins  éminents.  D'autres  mé- 
decins, croysnt  que  l'embryon  est  tout  formé  en  miaialure  dans  le 
spermatozoïde,  admirent  que  c'était  cet  élément  qui  portail  dans  l'œnf 
le  germe  de  la  monstruosité.  Ainsi  naquit  le  camp  des  apermatietes, 
dans  lequel  nous  rencontrons  Lanclsi,  Thummiog,  Boebmer,  Ant.  Ni- 
colai,  Leuwenhoeck,  Erasme  Darwin,  Andry,  Jacobi  et  d'autres.  Ja- 
eobi  peaeait  que  la  pénétration  de  plus  d'un  <  animalcule  ■  delà  iai- 
tanee  des  poissous  dans  l'couf  est  l'origine  dus  monstres  doables; 
mais  celle  idée  géniale  l'auteur  lui-méma  ne  a'en  rendit  pas  compte,  et 
les  explications  qu'il  donne  pour  faire  comprendre  la  formation  de  la 
monstruosité  double  ne  sont  pas  heureuses. 

En  i7i4,  un  anatomiale  français  L.  Lémery,  dans  une  célèbre  dis- 
cussion contre  Wiuslow  et  Haller,  soutint  avec  chaleur  et  conviction 
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que  les  monetruoflitês  ne  soDt  pas  préformées  dune  l'œur,  mais  qu'elles 
rétultenl  d'un  trouble  apparié  dans  la  développement  d'un  animal  pri- 
milivemeot  bion  conformé,  et  WolfT,  en  1159,  a'eflbrca  d'établir  cotle 
véritâ,  déji  entrevue  parHarvey  en  1651,  &  sevoir  que  la  monstruosité 
est  l'effet  d'une  déviation  du  développement  normal  produite  par 
qaalque  couBS  perturbatrice  agissant  sur  l'œuf  fécondé  ou  ayant  prés- 
lablemenl  agi  sur  la  cellule  mâle  ou  la  cellule  femelle. 

lI«iss'estàMeckel(181i-1826)etàElienneOeofiroï-SBinl-Hilatre(1830- 
1Sâ9)  que  le  science  est  redevable  de  la  clarté  qui  a  été  jetée  sur  la 
question.  L'embryogénie  viol  easuile  avec  Baer,  Rathke,  BischofT, 
Cosle  et  leurs  aucoesseurs  pour  dissiper  robscurité  qui  régnait  en- 
core Bur  une  foule  de  points  de  détails.  C'est  Laurent  qui,  le  premier, 
en  <8â9,  s'expliqua  la  formation  des  monstres  doubles  par  l'influeDoe 
réL'iproque  de  deux  germes  situés  dans  un  seul  vilellus. 

Eu  1840,  Allen  Thompson,  après  avoir  établi  que  les  monstres  doubles 
Duissent  dans  un  seul  vitellus  et  d'un  môme  blastoderme,  conclut  qu'il 
Y  a  primitivement  sur  ce  blasloderme  deux  centres  de  développement 
disliacte,  et  cherche  alors  à  expliquer,  par  le  rapprochement  ou  par 
l'éloigaement  supposés  des  axes  embryonnaires,  [a  fusion  plus  ou  moins 
complète  des  deux  embryons  et,  par  l'obliquité  de  ces  axes,  la  fusion 
des  extrémités  infêrioui'es  ou  supérieures.  Finnlement  Allen  Thompson 
K  demande  si  la  source  de  la  duplicité  n'est  pas  dans  l'existence  d'un 
doubla  germe,  d'une  double  vésicule  germinative,  mais  il  s'arrête 
aussitôt  en  disant  qu'on  ne  peut,  sans  entrer  dans  l'hypothèse  la  plus 
hasardée,  pour  expliquer  la  monstruosité  double,  aller  au  delÂ  d'une 
double  ébauche    embryonnaire    sur  un    blastoderme  uniijue. 

Un  peu  plus  tard,  en  1819,  E.  Dallon  complète  la  théorie  de  I.iBurent 
et  de  Allen  Thompson,  puisqu'il  établit  en  s'appuyont  sur  les  oliser- 
ïalioQsde  Fabrice  d'Acquepcndeale,  de  Reichert,  de  Wolff  et  de  User  : 
t" qu'il  existe  des  œufs  pourvus  de  deux  germes  sur  un  seul  vilellus; 
î^  que  ces  germes  donnent  deux  embryoue  ;  S"  que  deux  embryons  sur 
un  seul  vilellus  doivent  tftt  ou  tard  se  rencontrer  et  se  fusionner  par 
quelque  partie  de  leur  corps. 

Coale,  en  1865,  précisait  d'avance  la  théorie  de  la  monstraositêdapli- 
citaire  par  fusion,  en  disant  que  deux  vésicules  germinatives  sur  un 
même  viteilus  donnent  lieu  à  deux  foyers  de  développement  soit  sé- 
parés, eoit  confondus,  qui,  en  se  développant  de  coocerl,  donnent  nais- 
sance i  un  blastoderme  unique,  blastoderme  dans  lequel,  selon  le  degré 
de  conjugaison,  selon  la  701  (FafOnité  des  parties  similaires,  seraient 
invariablement  réglées  la  position  et  la  direction  des  axes  encore 
Ulenls  pour  ainsi  dire  des  deux  êtres  eu  voie  de  formation. 

Davaine,  en  1860  ',  après  avoir  tracé  l'histoire  précédente  de  la  mons- 

'  C.  Dàvaink,   Mémoire   sur   les   anomalies   de   l'œuf  {Cocaples  rendus  tt 

Mémoires  de  la  Soe.  d«  biol.,  3>  âérje,  t.  II,  p.  laS,  1860,  et  i'ŒiirrB  de 
C..J.  DaraiDe,  p.  lAl  et  74S.  Paris,  1880). 
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truosild  doubla,  ae  demande  eî  cetle  théorie  rëpond  aux  princûpales 
condilions  des  monslres  composés.  Il  l'examine  ea  détail,  et  en  fait  on 
corps  de  doctrioe  qu'il  présente  avec  aisance  et  ampleur. 

Après  avoir  rejeté  l'hypothèse  de  l'origine  des  monstres  ftrjni^lasion, 
Davaiae  s'applique  à  développer  ta  théorie  des  monstres  doubles  par 
accohmenl.  Coux-ci,  dit-il,  peuvent  être  répartis  en  deux  gmods 
groupes  comprensot  ;  1°  les  monstres  dont  les  deux  composauls  soot 
sensiblement  égaux  {monstres  autositaires  d'Isidore  Geoffroy-Saint-Hi- 
laireiS*  lesmonsliea  dont  l'un  des  composants  est  rudimeDl«ire(iao0s- 
trea  parasitaires,  d'Isidore  Geoffroy-Sain t~Hilaire;. 

A  ce  propos,  Davaioe  fait  observer  qu'il  n'y  a  pas  de  difTéresce  cat^ 
gorique  entre  ces  deux  groupes.  En  elTet,  si  le  plus  grand  nombre  des 
monslres  doubles  autositaires  sont  d'un  volume  k  peu  près  égal  el 
symétriques,  c*eat-A-dire  qu'ils  sont  unis  par  des  parties  similaires, 
comme  l'ont  établi  deux  grands  naturalistes  français,  Etienne  Geoffroy- 
Saint-Hilaire  et  Serres,  il  peut  aussi  arriver  qu'ils  soient  d'un  volume 
inégal  (cas  rare  chez  les  mammifères  et  les  oiseaux,  mais  plus  fré- 
quent chez  les  poissons)  et  réunis  par  des  parties  non  similHires.  Il 
s'ensuit  que  la  difTérence  entre  les  autositaires  et  les  parasitaires  n'est 
pas  absolue.  Cependant,  il  fait  justement  remarquer  qu'alors  que  les 
autositaires  symétriques  (cas  ordinaire)  ou  asymétriques  (cas  nre) 
sont  individuellement  pourvus  d'une  circulation  propre,  les  parasî~ 
taires,  au  contraire,  n'ont  point  de  circulation  propre;  sous  ce  rapport, 
ces  derniers  sont  sous  la  dépendance  du  sujet  principal  qui  leur 
fournit  un  système  vasculeire  secondaire.  La  monstruosité  double 
aulosilaire,  ajou(e-t-il,  parait  être  dés  lors  sous  la  dépendance  d'uae 
union  telle  entre  les  deux  ébauches  embryonnaires  qu'elle  n'empêche 
en  rien  l'établissement  d'une  circulation  complète  et  régulière.  Appli- 
quant ces  vues  à  le  théorie  qu'il  défend,  Davaine  dit  :  •  Lorsque  deux 
blastodermes  assez  rapprochés  sur  un  vitellua  unique  s'unissent  symé- 
triquement, soit  par  l'extrémité  de  leur  axe,  soit  latéralement,  le  cœur 
et  le  système  vasculaire  des  deux  blastodermes  peuvent  être  complets 
pour  chacun  d'eux,  et  les  deux  embryons  qui  s'unissent  par  leur  som- 
met ou  par  leur  région  ombilicale  auront  également  chacun  une  circu- 
lation complète.  Si  les  deux  blaelodermes  sont  plus  rapprochés, 
l'onion  Istérale  ou  plus  ou  moins  oblique  aux  extrémités  de  l'axe 
étant  plus  étroite,  le  cœur  et  l'appareil  circulatoire  de  chacun  pourront 
être  plus  ou  moins  fusionnés,  mais  les  deux  blastodermes  recevront 
une  part  égale  de  sang,  les  embryons  suivront  une  condition  sem- 
blable, et  tous  les  deux  se  développeront  aussi  ^Aj'sio/o^ifueineDf  qu'un 
embryon  unique  sur  un  blastoderme  normal.  • 

II  n'en  sera  pas  de  même,  continue  Davaine,  lorsque,  les  deux  blas- 
todermes étant  aussi  rapprochés  que  dans  le  cas  précédent,  l'axe  de 
l'un  sera  plus  ou  moins  perpendiculaire  à  l'axe  de  l'autre,  car  alors  la 
portion  du  blastorderme  qui  donne  naissance  au  cœur  ou  à  l'allantolde, 
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par  exemple,  pourra  bien,  par  la  rencontre  de  l'autre  blastoderme, 
Stra  arrôlée  dans  son  développement.  Dans  le  premier  cas  (rencontra 
par  l'extrémité  oéphallqne  de  l'axe),  l'embryon  qui  succédera  n'aura 
point  de  coenr  propre;  dans  le  second  (rencontre  par  rexirémité  cau- 
dale de  l'axe),  l'un  des  embryons  n'aura  point  de  vaisseaux  allan- 
toldiens  particuliers.  On  conçoit  de  Is  sorte  qu'il  y  ait  dans  les  deux 
cas,  pour  l'un  des  embryons,  un  Ironble  complet  d'évolntion  et  une 
atrophie  consécutive.  Ainsi  s'explique  à  la  fois  l'origine  des  monstres 
aaloaitairea  et  des  monstres  parnsitaireB. 

On  sait  que  c'est  à  Etienne  GeofTroy-Saint-Htlaire  que  noua  devons 
Il  connaissance  de  ce  fait  remarquable,  que  presque  toujours  les 
monstres  doubles  autositaires  sont  réunis  par  des  parties  similaires. 
L'illustre  anatomiate  en  a  cherché  la  raison  dana  une  attraction  mu- 
tuelle des  parties  similaires.  Davaine,  non  satisfait  de  cetle  interpré- 
tation, en  propose  une  nouvelle  et  fort  ingénieuse.  Dana  l'œuf  de 
poule,  remarque-t-it  justement,  l'axe  du  blastoderme  a  généralement 
une  direction  déterminée-,  l'embryon  est  transversalement  placé  au 
grand  axo  de  l'œuf,  la  tète  à  gauche,  l'œuf  placé  devant  l'observateur, 
le  groB  bout  tourné  en  arrière.  Si  l'axe  virtuel  du  germa,  continu  e-t-il, 
possède  une  direction  primordiale  déterminée,  deux  germes  distincts 
germant  sur  un  même  vitellus  doivent  avoir  l'un  et  l'autre  une  direc- 
tiOB  semblable;  par  conséquent,  les  deux  ébauches  embryonnaires  qui 
se  développeront  ae  rencontreront  fatalement  par  des  pariiss  simi- 
laires. C'est  dans  ces  conditions  que  preunenl  naisBance  les  monstres 
doubles  sensiblement  égaux  dans  leurs  deux  composants  et  symé- 
triques (aatoBitaires  vraie). 

Mais,  dans  la  Nature,  s'il  existe  des  déviations  au  type  normal,  à 
plus  forte  raison  doit-il  en  exiBter  dans  des  êtres  qui  sont  déjà  anor- 
maux BOUS  certains  rapports.  Il  s'ensuit  que  la  direction  de  l'axe 
virtuel  des  cicatriculoB  dans  Tœuf  d'oiseau  à  deux  germes  pourra 
n^ètre  pas  toujours  conforme  k  la  loi  ordinaire.  Alors  tantAt  la  dévia- 
lion  sera  légère,  tanidt  elle  sera  assez  grande  pour  faire  rencontrer 
les  axaa  embryonnaires  bous  une  incidence  plus  ou  moins  perpendi- 
culaire, d'où  il  résultera  dans  l'union  dsB  deux  ébauches  embryou- 
uairee,  tantAt  une  légère  irrégularité,  compatible  avec  un  développe- 
ment normal,  tantét  une  anomalie  telle  que  le  développement  de  l'un 
des  embryons  en  sera  gravement  entravé. 

Dans  le  premier  cas  se  produiroat  des  monstres  auloBitsires  non 
symétriques;  dans  le  second  des  monstres  unie  par  des  parties  non 
similaires  et    très   dissemblables,  c'est-à-dire   des  monstres   parasi- 

L'embryon  monstrueux,  remarque  encore  Davaine,  n'est  point,  dès 
l'origine,  un  petit  Cire  plus  ou  moins  semblable  h  l'animal  parfait,  et 
dont  las  organes  se  fusionnent  à  un  moment  donné.  L'embryon  mons- 
trueux, comme  l'embryon  normal,  est  primitivement  conienn  dans  le 
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plan  du  blastodermd  et  consiste  en  trois  reuîllels  ou  membraoe* 
auperpOBées.  Lorsque  la  présence  de  deux  vésioules  germinatives  sar 
un  même  vitellus  donne  naissance  à  deux  blastodermes,  ceux-ci  arri- 
vent plus  ou  moins  vite  au  contact  l'un  de  l'autre,  et,  comme  ils  sont 
composés  alors  de  formations  cellulaires  de  mâme  nature,  ils  s'unis- 
sent sans  laisser  de  traces  de  leur  séparation  primitive.  Or,  dans  cette 
union,  chacun  des  trois  feuillets  dont  se  compose  chaque  blastoderme 
rencontre  nécessairement  celui  qui  lui  correspond  dans  l'autre  blasto- 
derme, et  il  ne  peut  en  être  autrement.  Lors  donc  que,  dans  le  dévelop- 
pement ultérieur,  les  organes  naissent  des  trois  feuillets  superposés, 
le  blsstodermo  double  donnera  naissance  à  un  embryon  double  par 
une  évolution  absolument  pareille  à  celle  qui  donne  lieu  à  l'embryon 
simple.  L'union  des  parties  similaires  dans  un  monstre  double  n'est 
donc  pas  le  fait  d'une  attraction  incompréhensible  dans  son  essence; 
elle  s'explique  par  le  mode  de  développement  du  blestodcrme  dont  se 
forment  ensuite  successivemeal  les  divers  organes. 

Ls  môme  théorie  permettrait  aussi  d'expliquer  que  les  deux  cœurs 
de  toute  une  catégorie  de  monstres  doubles  (Jaaiceps,  laiopes,  Sy- 
ootes)  appartiennent  par  moitié  à  chacun  des  deux  embryons.  Dareste, 
en  effet,  n'a-t-il  pas  démontré  la  dualité  primilive  du  cœur  t  Or,  la 
double  ébauche  du  cmur,  ne  le  savons  nous  pas,  prend  naissance  sur 
les  bords  internes  des  splsnchnopleures  qui  vont  se  rapprocher  et  s'nnir 
pour  constituer  le  tube  pharyngn-oesophagien.  Le  bord  iulerns  de  la 
splanch  no  pleure  de  l'embryou  A,  rencontrant  le  bord  interne,  non  pas 
de  son  homologue  du  cAlé  opposé,  mais  le  bord  interne  de  la  splanchno- 
pleure  de  l'embryon  B,  il  devient  dès  lors  facile  de  comprendre  que 
les  deux  coeurs  ordinsires  aux  Janiceps,  Iniopes  et  Synotes  appartien- 
nent par  moitié  à  chacun  des  deux  embryons. 

Mais,  ajoute  Davaine,  la  théorie  du  développement  des  monstres 
doubles  par  deux  germes  sur  un  seul  vitellus  donna  encore  raison  à 
plusieurs  autres  conditions  qui  se  rencontrent  chet  ces  élies  anor- 
maux. 

(  Dans  la  remarquable  famille  des  moostrea  doubles  cjrcéphalieos 
d'Isidore  Geoffroy-Sain t-Hilaire, les  deux  têtes  et  les  deux  corps  sont  in- 
timement confondus,  de  telle  sorte  que  ceux  de  ces  monstres  qui  sont 
complels  dans  les  deux  composants  offrent  une  cavité  crânienne 
unique  avec  deux  faces  opposées,  réotisantle  type  du  dieu  Jaaas;  les 
deux  poitrines  et  les  deux  ventres  sont  également  confondus  en  une 
aeule  cavité  ayant  deux  colonnes  vertébrales  opposées  et  deux  ster- 
nums opposés  -,  nuis  ce  qu'il  y  a  de  pCus  particulièrement  remarquable, 
c'est  que  chacune  des  figures  ou  chacune  des  poitrines  n'appartient 
pas  au  même  individu;  elles  appartiennent  pour  moitié  aux  deux 
composants  ;  ainsi  la  demi-face  gauche  de  l'un  est  unie  avec  la  demi- 
face  droite  de  l'autre,  et  réciproque  ment. 

'  Pour  concevoir  l'origine  de  celte  monstruosité,  il  faut  se  rappeler 
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que,  dans  la  formation  normale  de  la  tdle  et  dn  tronc  embryonnaires, 
le  blastoderme  m  soulève  suivant  son  axe,  lequel  se  conCond  avec 
celui  de  l'embryoa;  or,  lorsque  le  blastoderme  ràsutle  de  deux  blas- 
lodermes  fuBiaunéa,  eon  axe  ne  coïncide  pas  avec  celui  de  l'un  ou  de 
l'aulre  des  embryons,  mais  c'est  avec  la  ligne  d'union  qu'il  coïncide. 
Si  donc  les  premiers  vestiges  embryonnaires  plscés  dans  le  plan  du 
blastoderme  se  louchent,  le  soulèvement  n'aura  pas  lieu  dans  l'sxe 
vertébral  de  l'un  ou  de  l'autre  embryon,  mais  suivant  l'axe  d'union, 
c'est-à-dire  suivant  la  marge  des  lames  abdominales  juxtaposées, 
lesquelles  s'uniront,  tandis  que  les  lames  abdominales  externes  (lames 
eppartenant  à  deux  embryons  dilTârents)  se  rapprocheront  comme  si 
elles  appartenaient  au  même  individu  et  couatiluerout  plus  tard,  en 
s'unissent,  une  cavité  thorscique  et  abdominale  commune  aux  deux 
composante;  la  cavité  du  crâne  et  les  deux  faces  se  formeront  de 
la  môme  manière.  Si,  par  un  rapprochement  plus  grand  des  axes 
embryonnaires,  les  lames  ventrsles  internes  ou  quelques  parties  dqs 
lames  dorsales  manquaient,  on  comprend  que  l'une  des  faces  et  que 
l'une  des  poitrines  resteraient  incomplètes;  l'une  des  faces  pourrait 
il re  représentée  psr  un  œil  cyclope  comme  dans  les  iniopes;  ou  eeu- 
lanient  par  deux  oreilles  fusionnées  comme  dans  les  synotes.  > 

Après  ces  considérations,  Davaine  rappelle  qu'un  leil  unique  pour 
les  deux  individus,  ou  qu'un  fœtus  double  dont  les  deux  corps  sont 
lerminés  in férieu rement  par  un  membre  unique  renfermant  les  rudi- 
ments des  deux  membres,  comme  le  fœtus  humain  observé  et  figuré 
pur  Serres,  ne  sauraient  trouver  leur  explication  dans  une  disjonction 
uuciiJeatelle  des  éléments  du  blastoderme,  car,  dit-il,  les  parties  non 
•lisjointes  devraient  toujours  donner  l'état  normal.  £t  aussilAt, 
d'ajouter  :  ■  D'après  notre  théorie,  les  embryous  ue  pourraient  jamais 
être  noie  que  par  les  parties  qui  sont  primitivement  contenues  dans  le 
pies  du  blastoderme,  et  c'est,  en  elTet,  ce  que  l'on  observe  ;  car,  lorsque 
tes  membres,  qui  ne  répondent  pas  à  cette  définition,  sont  fusionnés 
liens  l'un  ou  l'autre  individu,  l'union  procède  toujours  de  la  porlion 
'les  troncs  qni  eonstilue  la  bsse  (épaule  on  bassin)  des  membres 
fusionnés.  ■ 

En  résumé,  comme  il  est  démontré,  dit  Davaine,  que  deux  vésicules 
germioBlives  peuvent  exister  dans  le  mÊme  vitellus  ',  on  peut  admettre 
<[ue  ces  deux  vésicules  donnent  naissance  b  deux  germes  qui, 
huivant  leur  degré  de  rapprochement,  donneront  :  1°  deux  blasto- 
dermes fusionnés  avec  deux  embi^ons  plus  ou  moins  iudépendants  *; 
3*  deux    blsstodermes   fusionnés    avec   deux   embryons    égslement 

'  Ces  de  Laurent,  ctiei  la  limace  grise;  de  Cosle,  chez  le  lapin;  de  Allen 
Thooipson,  sar  te  cbal  ;  de  Fabrice  d'Acquapendente,  Serres,  Allen -Thompson, 
sur  la  poule,  etc.,  ele. 

*  Coe  de  Reichart,  sur  l'icrevisse;  Allen-Thompson,  WoilT,  Flourens,  sur 
le  peole;  Simpson,  dans  l'œuf  de  canard. 
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fusionnéB  dans  une  étendue  plue  ou  moins  grande'.Et  d'ejouler;  •  En 
dehors  de  la  dupliuité  de  la  vésicule  germinalive,  aucune  condilioa 
anormale  et  primitive  de  l'œuf  ovariea  ue  parait  pouvoir  donner  naia- 
sanco  à  la  monstruosité  double;  les  monstres  doubles  naissent  d'un 
vitellus  unique  et  non  pas  de  deux,  vitellus  distincts,  comme  on  l'a 
longtemps  admis,  et  l'union  des  monstres  doubles  par  leurs  parlies 
eimilaires  trouve  son  explication  dans  l'orientation  primitive  des 
germea.  > 

La  théorie  de  la  fusion  dans  la  monalruosité  double  est  simple  et 
applicable,  peut-âtre,  à  tous  les  œufs  pourvus  de  deux  vésicules  ger- 
roinatives.  Mais  qui  oserait  prétendre  que  la  monstruosité  duplicilaire 
ne  survient  jamais  que  dans  les  (Bufd  renfermant  deux  vésicules  ger- 
minatives  t  C'est  pour  parer  à  cet  inconvénient  que  certains  auteurs 
ont  soutenu  une  autre  opinion  en  ce  qui  concerne  le  mécanisme  de 
formation  de  la  monstruosité  double. 

Sans  revenir  sur  la  question  historique  de  la  ■  théorie  de  la  divi- 
sion »  que  nous  avons  brièvement  esquissée  dans  notre  récent 
mémoire  sur  un  monstre  double  observé  par  nous  (voy.  Arcb.  de 
Physiol.,  p.  4&,  1890),  nous  devons  cependHnt  revenir  sur  certains 
points  de  cette  théorie. 

lorsque  Baer,  Valentin,  l^reboullet,  Jacobi,  Gosie  et  Œllaeher 
eurent  démontré  que  le  monstre  double,  chez  les  poissons,  se  développe 
toujours  sur  un  œuf  simple,  à  un  seul  vitellus,  l'hypothèse  de  la  né- 
cessité de  l'existence  de  deux  jaunes  ou  vitellus  sur  le  même  CBuf  poar 
arriver  h  produire  la  monstruosité  duplicilaire  fut  totalement  aban- 
donnée, quoique  Dareste  et  Sangelli  aient  encore  soutenu,  entre  1863 
et  1867,  que  pour  expliquer  la  production  des  monstres  Eusomphaliens, 
il  fallait  avoir  recours  à  l'existence  de  deux  vitellus  dans  le  même  œuf, 
puisque  ces  monstres  ont  chacun  un  ombilic  et  un  cordon,  ce  qui  sup- 
pose deux  sacs  vltellios  et  deux  vitellus.  D'autre  part,  s'il  est  vrai, 
comme  l'admet  Max  Schultze,  que  tes  œufs  du  Vorlex  haïtiens,  qui 
contiendraient  deux  vésicules  germinatives,  produisent  toujours  deux 
embryons,  la  théorie  défendue  par  Davame  et  exposée  plus  haut  s'en- 
richit d'un  nouvel  et  puissent  argument  probatoire. 

Malgré  ces  fsils,  les  embryogénistee  les  plus  modernes  semblent 
pourtant  vouloir  abandonner  anjourd'bui  la  ■  théorie  de  la  flision  ■. 
Ahlfeld  fait  cette  objection  que,  si  celte  théorie  était  fondée,  on  ren- 
contrerait des  cas  dans  lesquels  les  deux  embryons  auraient  respecti- 
vement leur  aire  pellucide,  taudis  que  ce  que  l'on  voit  dans  ces  cir- 
constances, c'est  la  communauté  de  l'aire  embryonnaire.  Kolliker,  de 
sjn  cOté,  n'admet  pas  que  les  monstres  doubles  soient  le  résultat  du 

>  Caa  de  Baer,  ReJcIiarl,  WolfT,  Riaumur,  E.  GeoITroï-Saiol-tli taire,  Valentin, 
Lebtrt,  Dareste,  sur  l'œut  ds  poule;  Allen -Thompson,  sur  l'œur  d'oie',  Jacobi, 
Hatbka,  Valeaiin,  Baer,  De  Quatrebges,  Coste,  Lerebonllet,  dans  l'nut  des 
poissons  osseux. 
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dëvflloppement  de  deux  vésicules  genuinativea  sur  le  mâme  vitelluE, 
parue  qu'alors,  remarque- t-il,  il  devrait  y  avoir  deux  blastodermes  et 
deux  cbonoDS. 

Nous  BouB  expliquons  dimciiemeal  l'objection  do  Kœlliker,  car  jamais 
les  partisauB  de  la  fusion  n'ont  dit  qu'il  n'y  avait  pas  deux  blasto- 
dermes. —  Au  contraire,  ils  ont  soin  de  faire  observer  que  si  la  du- 
plicité peut  exister  avant  même  le  formation  des  deux  blastodermes, 
dans  tous  les  cas,  les  deux  blastodermes  se  fusionnent  de  mille  ma- 
DJères  pour  donner  naissance  aux  nombreui^es  variétés  de  monstres 
doables.  —  C'est  de  la  soudure  très  précoce,  dit  Dareste,  de  deux 
rudiments  embryonnaires,  provenant  chacun  d'une  vésicule  gormina- 
tive  que  résulte  la  monstruosité  double.  Chacun  d'eux  a  sou  blasto- 
dsTDie,  son  aire  transparente,  son  aire  vasoulaire  et  son  amnios  à 
l'élat  d'ébauche,  mais  ces  ébauches  de  l'un  et  de  l'autre  embryon  se 
soudent,  d'où  réanlie  nn  seul  blastoderme.  —  Comina  il  s'agit,  dans 
ces  circonstances,  de  deux  embryons  développés  sur  le  méoie  vitallus, 
il  s'ensuit  qu'il  n'y  a  rien  de  diFllcile  à  comprendre  que,  s'il  y  a  deux 
jumeaux,  deux  omphalosites  ou  un  monstre  double,  cos  divers  produits 
soient  renfermés  dans  un  seul  chorioa. 

Quai  qu'il  en  soit,  la  théorie  de  la  fusion  ne  satisfaisant  pas  les 
chercheurs  avides  da  coanalti'e  les  secrets  de  la  Nature,  on  vilbientAt 
surgir  une  autre  doctrine. 

Déjà  Panîzca,  en  1852,  disait  qu'il  ne  comprenait  pas  commant  doux 
ébauches  embryonnaires  pouvaient  se  fusiomier  à  ce  point  qu'il  ne 
restât  aucune  trace  de  la  duplicité  primitive;  P.  Broca,  eu  1873,  ayant 
observé  deux  femmes  pigopages  (M  il  lie-Christine),  dont  la  sensibilité, 
était  commune  aux  quatre  membr.;s  inférieurs,  se  rattacha  à  l'idée  qu'ils 
Dfl  devait  pas  y  avoir  seulement  accolement  des  deux  moelles  épinières, 
mais  mélange  et  intrication  compléta  des  fibres  nerveusea.  C'est  sans 
doute  des  idées  analogues  qui  avaient  poussé  Baer,  Valcntin,  MûUer, 
ot  qui  engagèrent  plue  récemment  Dcenilz,  Ahifeid  et  Knoch  à  soutenir 
la  ■  théorie  de  la  division  i  d'un  germe  unique. 

Gerlaoh,  en  1862,  en  obtenant  des  dicêphales  en  vernissant  l'œuf  au 
niveau  de  la  cicatricule,  sauf  ea  un  point  ou  il  réservait  la  forme 
d'ua  V,  donnait  une  consécration  expérimentale,  en  quelque  sorte,  à  la 
théorie  de  la  biFurcation  du  germe  développée  par  Leraboullet  et  que 
Raaber  adoptait  dès  18TI.  Pour  Rauber,  le  germe,  toul  en  étant  ori- 
ginairement nnique,  se  divise  eosuile  partiellement,  bien  qu'il  reste 
réuni  au  cercle  embryonnaire.  Cette  division,  ajoute  Rauber,  s'effectue 
avant  lu  fomialion  du  sillon  primitif,  ce  qui  revient  à  dire  que  la  poly- 
somie  préexiste  dans  l'œuf  mur. 

L'année  dernière,  B.  C.  A.  Windle  [Ou  tho  origin  of  double  mons- 
Iruosity  (i/ourn.  o/"  ilnsi.,  vol.  XXIII,  p.  390;  18^9)],  rappelant  que 
dans  les  sojets  donbles,  fl  partir  du  bassin,  observés  dans  la  classe  des 
oiseaux  par  Cleland  et  par  Wells  dans  l'espèce  humaine,  les  membres 
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foDctionneU  et  non- fonctionnels  éUieat  disposés  par  patres,  deoi 
à  deux,  estimo  qu'on  oe  peut  guère  expliquer  ces  cas  que  par  la 
théorie  de  la  division.  Windte  fait  ensuite  intervenir  les  expérienc«i 
de  Roux  exécutées  sur  des  œufs  de. grenouille,  expériences  aualognes 
i  i^elles  qu'avait  faites  antérieurement  Chabry  sur  lea  œufe  d'asctdiea 
[W.  Roux,  Conlrib.  au  mécanisme  du  développement  de  l'embryon 
(Arch.  f.  path.  Aoal.,  t889,  v.  CXIV);  L.  Cm4Brt,  Soc.  de  biologie, 


Ftoux  pique  avec  une  aiguille  chaude  l'uae  des  deux  premières 
sphères  de  Begmentation  de  l'œuf,  et  obtient  en  agissant  ainei  :  !■  une 
demi-morula  verticale;  i*  une  demi-blastula  verticale  ;  S"  une  demi- 
gastrula  latérale,  et  ce  dernier  stade  est  suivi  de  la  formaliou  d'une 
demi-plaque  médullaire,  d'un  demi-méso derme  et  d'une  demi-nolo- 
corde.  D'où  il  résulte  qu'il  semble  bien  acquis  que  des  deux  pre- 
mièren  sphères  de  segmentation,  l'une  est  destinée  à  la  formation  de 
la  moitié  gauche,  l'autre  k  celle  de  la  moitié  droite  du  corps.  La  des- 
truction d'un  des  segments,  lorsqu'il  y  en  a  quatre,  ne  laisse  subsister 
que  le  développement  de  Irois  quarts  d'embryon. 

Partant  de  là,  Windle  conclut  que,  dans  la  monstruosité  double,  une 
t  Assure  de  multiplication  >  précède  la  '  Assure  de  formation  ■  ;  cette 
fissure  donnerait  lieu  A  un  double  embryon. 

Comme  on  le  voit,  l'origine  de  la  monstruosité  double  da- 
terait de  loin,  puisqu'il  faudrait  en  aller  chercher  les  premières  traces 
jusque  dsns  la  segmentation  du  noyau  embryonnaire  au  noyau  de 
TcBuf  fécondé. 

Si  nous  recherchons  la  cause  de  bette  fragmentation  anormale,  noua 
voyous  qu'on  en  a  invoqué  plusieurs.  De  celles-ci  sont:  1°  une  irri- 
tation quelconque  de  l'œuf,  secousses  multiples,  changement  de  mi- 
lieu, etc.  (Knoch,  Clelaud)  ;  2*  une  relation  anormale  entre  l'embryon 
et  la  zone  pcl lucide  (Ablfeld)  ;  3°  ta  surabondance  du  plasma  mflle  ou 
de  la  matière  formative  (Kidd).  A  ces  causes  banales,  auxquelles 
cependant  on  ne  doit  pas  refuser  toute  inDueace,  —  puisque  l'on  serait 
parvenu  A  obtenir  la  mouslruosité  duplicitatre  en  vernissant  un  œuf 
en  coin,  ou  en  l'exposant  dans  un  courant  d'eau,  —  à  ces  causes  ba- 
nales, on  peut  ajouter  que  peut-être  aussi  le  point  de  déport  de  la 
monstruosité  double  peut  se  trouver  :  i"  dans  la  pénétration  de  l'œuf 
par  un  spermaiozorde  a  deux  tfiles  comme  celui  que  Cutter  a  observé; 
S°  mais  surtout  dans  la  pénétration  de  l'œuf  par  deux  spermaiozotdes. 
En  efTet,  pour  être  physiologique,  ne  savons-nous  pas  que  la  fécon- 
dation semble  devoir  Être  effectuée  par  un  seul  spermatozoïde  ?  Si,  au 
lieu  d'un,  deux  ou  trois  de  ces  filaments  parviennent  jusqu'au  noyau 
femelle,  il  en  résulte  une  larve  monstrueuse,  deux,  trois  gastrulas  au 
lieu  d'une,  comme  l'ont  observé  Born,  Fol,  Selenka.  Ne  sont-ce  pas  le 
des  exemples  dp  monstruosité  double  et  ne  peut-on  pas  induire  que 
celle  dernière  est,  dans  certains  cas,  le  produit  delà  superféeondalioo? 
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Voilà  OÙ  en  cet  aujourd'hui  ta  théorie  de  la  monstruosité  double. 
Son  véritable  mécanisme  dous  échappe  encore  d'une  façon  positive. 
Si  Â  la  doclrins  de  la  fusion,  ou  penl  opposer  l'uniformilé  de  seie  or- 
dinaire des  mouBtroB  doubles  (Meckel,  Forster)  et  aussi  celte  union 
Bi  intime  qu'il  ne  reste  aucune  trace  de  la  duplicilé  primitive,  pas 
métne  parfois  au  point  de  vue  physiologique  (P.  Broca),  on  peut 
cependant  rationnellement  croire  que  l'œuf  exceptionnel  à  deux  vési- 
cules germinatives  accidentelles  puisse  donner  lieu  à  deux  •  germes  » 
et  à  un  monstre  double. 

Pareillement,  nous  pensons  qu'il  n'y  a  rien  d'irrationnel  à  admeltre 
que  la  mémo  monslruosité  puisse  râsuller  de  la  bifurcation  acciden- 
telle et  très  précoce  du  •  germe  >  ou  de  la  conjugaison  anormale  de 
deux  spermazotoïdes  avec  la  vésicule  germinative. 

C'est  là  une  opinion  éclectique  sans  doute,  mais,  dans  l'étatactuel  de 
Is  science,  est-il  réellement  possible  de  faire  mieux  ? 


Quelques  mois  sar  les  recherches  de  M.  Nicaise  Bar  la  physiologie 
de  la  trachée  et  des  bronches;  par  M.  BROwn-SÉQUARD. 

M.  le  D'  Nicaiss  a  trouvé  que  chez  les  divers  animaux  qu'il  a  exa- 
minés, la  trachée  se  dilate  pendant  l'expiration  et  se  contracte  pendant 
l'inspiration,  deux  faits  absolument  contraires  à  ce  que  l'on  admet. 
Mous  appelons  l'attention  sur  le  mémoire  extrËmomcnl  intéressant 
qu'il  a  publié  à  ce  sujet  dans  la  Revue  de  médecine  eu  novembre  1889. 

Voici  l'une  de  ses  expériences  (faite  sur  un  chien)  et  deux  de  ses 


Tnei  A*  1.  —  La  cbî^D  gémit  régulieremenl  sans  61r«  pincé;  le  traeé  indique 
les  différences  de  diaoïètre  de  la  trachée  dans  lea  deux  temps  de  la  respi- 
ration, la  durée  plue  longue  de  l'eiplration  et  la  variabilité  de  celte  dorée. 

Je  me  suis  rappelé,  lorsque  M.  Nicaise  m'a  fait  connaître  sa  décou- 
verle,  avoir  constaté  depuis  bien  longtemps  sur  de  Irèa  gros  oiseaux 
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de  mer  le  fait  que  la  trachée  se  contracte  daus  l'iDspiration  et  u  dilate 
dans  l'expiration.  Je  ne  aais  ai  j'ai  publié  le  fait. 


Tracé  n'  4.  —  Le  chien  gétail;  le  trait  des  tracée  est  ondulé,  ce  qui  indiqua 
des  variatioDe  rapides  daoela  pression  intralrachéale  et  comme  consiquenc* 
des  mouvements  irréguliera,  Tscillanls  de  la  paroi  de  l'organe. 

Le  mémoire  de  M.  Nicaise  mérite  d'ôtre  lu  par  les  physiologistas 
comme  par  les  praticiens.  Il  contienl  nombre  de  faits  dignes  d'iolérAt 
et  des  vues  nouvelles. 
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Traité  tTaaatomie  comparée  dès  animaux  domestiques;  par  A.  Ch&o- 
vuu.  membre  de  l'InsUlut,  etc.;  \*  édition,  revue  et  augmentée,  avec 
la  collaboration  de  S.  Ahloino,  directeur  de  l'Ecole  vétérinaire  de 
Lyon,  etc.  Paris,  1S90,  grand  in-S"  de  1061  pages  avec  455  Ggurea 
dans  le  texte. 

Ce  ti-èa  savant  ouvrage  de  mon  éminent  confrère  M.  Chauveau  est 
depuis  longtemps  une  œuvre  classique  pour  les  anatomistea  comme 
pour  les  médecins  vétérinaires.  L'éditioa  actuelle  a  été  mise  enliére- 
ment  au  courant  de  la  science  avec  la  collaboration  d'ua  des  physio- 
logistes les  plus  distingués  de  France,  M.  Arloiag,  dont  les  beaux 
travaux  sont  si  connus  des  lecteurs  des  ancieJinee  jl/-c/iive5  comme  de 
ceux  de  la  série  actuelle.  Les  physiologistes  expérimentateurs  trou- 
veront dans  cet  important  ouvrage  tous  les  détalle  d'auatomie  dont  ils 
peuvent  avoir  besoin  pour  des  expériences  sur  Tun  quelconque  des  prin- 
cipaux organes,  chez  presque  tous  les  animaux  employés  usuellement 
daiiH  la  vivisection,  et  surtout  chez  le  chien,  te  chat,  le  mouton,  le  cheval 
el  le  boeuf.  L'ouvrage  de  MM.  Chauveaa  et  Arloing,  très  remarqua- 
ble à  tous  égards,  l'est  surtout  sous  le  rapport  de  la  clarté  du  style. 
J'ajoute  qu'il  contient  un  nombre  extrêmement  considérable  d'excel- 
Icolee  figures.  B.-S. 

Les  ÉpUepaioB  et  les  Èpileptiques;  par  Gh.  Ytvk,  médecin  de  Bicètre. 
Grand  in-S*  de  636  pages  avec  12  planches  et  67  figures  dans  le 
texte . 

H.  Féré,  dont  l'ingéniosité  et  le  talent  comme  expérimentateur  et 
observateur  sont  bien  connus,  nous  donne  dans  cet  ouvrage  les  ré- 
sultats de  patientes  recherches  poui-suivies  sans  relâche  depuis  dix  ans. 
11  serait  impoasible  de  trouver  ailleurs  que  dans  ce  livre  une  histoii-a 
aussi  complète  de  la  phyalologie  de  l'épilepsie,  et  en  particulier  des 
eflets  produits  par  les  paroxysmes  de  cette  sft'ection  sur  lu  puissance 
motrice,  la  sensibilité  et  la  nutrition.  Les  physiologistes  qui  étudient 
les  localisations,  et  surtout  les  prétendus  centres  moteurs,  trouve- 
ront dans  cet  ouvrage  un  grand  nombre  de  faits  qui  pouri-ont  leur 
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Bcrvir  pour  ou  contre  les  doclrinea  qui  ont  cours.  Ils  y  trouveront 
Dussi  beaucoup  île  faits  retatir»  h  d'autres  grandes  questions  de  phy- 
siologie, et  île  loueront,  comme  moi,  l'esprit  d'indépendance  que  l'au- 
teur nous  moutra  dans  ce  remarquable  volume.  B.-S. 

Leçons  de  thérapeutique  {les  Médieatioaa  :  3*  série]  ;  par  le  proresseur 
G.  Hatbh.  Paris,  1890,  in-S-. 

C'est  là  un  excellent  ouvrage  pour  les  praticiens,  et  il  aurait  aisément 
pu  l'Stre  aussi  pour  les  physiologislos  qui  s'intéressent  au  mode  d'ac- 
tion des  médiuameuts.  Mulheui-euaement  l'auteur  a  négligé  de  donner 
les  indicatioDS  bibliographiques  nëcessalres.  Il  cite  un  très  grand 
nombre  d'auteure,  mais  il  ne  dit  pas  où  leurs  travaux  ont  éié  publiés. 

B.-S. 

Les  bactéries  et  leur  rôle  dans  tétiologie,  Faaatoioia  et  rbislologie 
pathologiques  des  maladies  infectieuses;  par  MM,  H.  Corkil  et 
V.  Bases,  3°  éditiou  contenant  les  Méthodes  spéciales  de  la  bactério- 
iogie.  2  vol.  in-8°  avec  12  planches  et  385  figures  dans  le  texte. 

Celle  troisième  édition  est  tout  h  Tait  digne  de  la  grande  répulalion 
des  auteurs  auxquels  on  doit  tant  de  remarquables  Iravauz.  Cet  im- 
porlant  ouvrage  est  un  très  savant  exposé  de  l'état  de  la  scieuce  sur 
les  grandes  questions  relatives  à  la  beclériologie.  En  outre  de  cet  ex- 
posé, on  y  trouve  un  très  grand  nombre  de  faits  nouveaux  el  de  vues 
originales.  B.-S. 

Traité  élémentaire  d'anatomie  de  rhomme  {anatomie  descriptive  et 
dissection)  avec  notions  d'orgaaogènie  et  d'embryologie  générale; 
par  Ch.  DEBieRUE,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  làlle.  — 
Tome  I*'  :  Manuel  de  F  amphithéâtre;  Système  locomoteur;  Sys- 
tème vasculairc  ;  Système  nerveux  périphérique.  Paris,  1990,  gros 
vol.  in-S'  avec  333  gravures  dans  le  texte. 

Nous  parlerons  de  ce  très  savant  et  très  clair  traite  d'anatomie  quand 
'  le  second  volume  aura  paru.  Nous  noua  bornerons  à  dire  aujourd'hui 
que  l'auteur,  dont  nos  lecteurs  ont  pu  et  pourront  encore  apprécier  le 
mérite,  s'est  déjà  acquis  une  haute  position  par  des  travaux  très  inlé- 
ressants  sur  des  sujets  divers  d'anatomie,  de  physiologie,  do  lérato- 
lûgie  et  de  bactériologie.  B.-S. 

Leçons  sur  les  maladies  microhieones  professées  à  PEcole  de  méde- 
cine de  Toulouse^  par  le  D''  Cabaoé,  avec  préface  du  professeur 
CànniL.  Paris,  iS90,  in-8>. 

Ce  livre  est  une  véritable  photographie  de  l'état  actuel  de  la  science 
en  microbiologie.  Dans  un  style  clair  et  conois,  l'auteur  a  pu,  en 
642   pages,  nous  donner   une  histoire  résumée    mais   complète   des 
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grandes  questions  relatives  aux  bnctérien,  ans  septicémies,  aux  sup- 
purations, aux  afTectioQs  microbiunnes,  au  aysIÈmo  nerveux,  elc. 


Laboratoire  de  physiologie  de  F  Université  de  Tarin.  —  Travaux  de 
Fannée  1SS9,  publiés  sous  la  direction  de  A.  Mosso,  proressaur  de 
physiologie.  Turin,  1690. 

Les  mémoiras,  pour  la  plupart  inléressanla,  coutenue  dans  ce  i^ 
cneil  ont  été  publiés  dans  les  Archives  italiennes  de  bio/ogie,  t.  XII 
et  XITI.  Ils  ont  été  en  partie  brièvement  analysés  pat*  M.  Pranfois- 
Franck  dans  les  Archives  de  physiologie  (janvier  1890,  p.  S17  et  dans 
ce  numéro).  Noussignalerooscommoparticulièrementremai'quables  les 
mémoires  dus  doux  Ti-èi-es  A.  et  U.  Moaso,  dont  l'alné  s'est  acquis  une 
des  plus  hantas  positions  parmi  les  physiologistes  de  notre  temps.  Le 
mèmoiro  de  M.  A.  Moaso  Sur  les  lois  de  la  fatigue  daas  les  muscles  de 
fbomme  est  un  travail  extrêmement  remarquable.  J'en  pourrais  dire  au- 
taut  du  travail  de  son  frère  cadet  Sar  l'action  du  chaud  et  du  froid  sur 
les  vaisseaux  sanguins.  L'ouvrage  contient  en  outra  des  mémoires  ori- 
ginaux de  MM.  AduGOO,  Grandis,  Maggiora  et  Monari.  B.-S. 

L'Iatoxicalioa  chronique  par  la  morphine  et  ses  diverses  formes;  par 
le  D'  L.-R.  RàoNiBH.  Paris,  1890,  in-S",  2i6  pages. 

Bonne  élude  de  la  morphiao  manie  au  double  point  de  vue  de  la 
physiologie  et  de  la  clinique. 

Étade  anlhropométriqae  sur  les  prostituées  et  les  voleases;  par  le 
D'  Pauline  Tarnowskt  {ayocS  tableaux anthropomélriqoea  et 20  des- 
sins). Paria,  1889,  in-8>,  S2G  pages. 

L'auleur  est  arrivé  à  croire  et  Ji  soutnnir  que  les  prostituées  profes- 
aionnelles  le  sont  par  suile  d'hérédité  ou  d'états  organiques  morbidea. 
Qu'il  en  soit  ainsi  très  souvent,  nous  l'acceplonâ,  mais  certainement 
cela  n'est  pas  constant. 

ne  la  suggestion  et  du  somnambulisme  dans  leurs  rapports  avec  la 
jurisprudence  fit  la  médecine  légale;  par  Jules  I.iéokois,  professeur 
i  la  Faculté  de  droit  de  Nancy.  Paris,  1889,  in-lB  de  15B  pages. 

Ce  livre  complète  les  publications  si  importantes  de  deux  profes- 
seurs éminents  de  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy,  MM.  Désunis  et 
Bernheim.  Le  cAté  des  questions  relatives  à  l'bypnotisme  qui  n'a  pas 
été  étudié,  ou  qui  ne  l'a  guère  été,  par  ces  deux  savants  professeurs, 
l'a  été  d'une  manière  extrêmement  remarquable  par  M.  Liégeois.  Les 
phyaiologialea  trouveront  dans  ce  savant  ouvrage  bien  des  faits  du 
plus  haut  intérêt  pour  U  physiologie  cérébrale.  B.-S. 
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Les  Poisons  de  Pair  :  F  acide  carbonique  et  l'oxyde  de  carbone;  asphyxie 
et  empoisonnement  par  les  puits,  le  gaz  d'éclairage,  le  tabac  à  famer, 
les  poêles,  les  voilures  chauffées,  etc.,  par  N,  Ghéhant.  Paria, 
1890,  iD-18  de  320  pages  avec  21  figures  dans  le  texte. 

M.  Gréhaiit  est  à  la  foie  un  physiologiste  et  un  chimiele  très  habile 
«t  dont  nos  lecteurs  connaissent  la  valeur.  Il  a  la  réputation  inéritée 
d'Être  d'une  scrupuleuse  exactitude,  l/ouvrage  dont  nous  nous  occu- 
pons contient  un  résume  de  nombreuses  recherches  originales  de  l'au- 
teur, dont  l'objet  principal  est  de  signaler  les  dangers  des  «  poisons 
de  l'air  >  el  d'indiquer  comment  on  peut  s'en  garantir.  B.-S. 

Manuel  de  rinspecteur  des  viandes;  par  L.  Villain  et  V.  Bascou,  avec 
préface  du  professeur  Proust.  2'  édition,  Parie,  1S90,  grand  iD-8* 
de  6S3  pages  avec  67  figures  et  13  planches. 

Les  physiologistes  trouveront  dans  cet  excellent  ouvrage  beancoup 
d'utiles  notions  sur  les  questions  relatives  aux  altérations  que  les 
viandes  subissent  sous  l'influence  de  diverses  circonstances  (tempéra- 
ture, humidité,  cuisson,  etc.). 

Recherches  chimiques  et  thérapeutiques  sur  l'épilepsie,  Fhystérie  et 
Fidiolie;  par  MM.  Doi  rkevillb,  Cours amiin,  Raoul  et  Solukr. 
Paris,  1889,  in-8"  de  92  pages  avec  25  figures. 

Cesl  le  volume  IX  d'une  série  de  publications  de  H.  Bourneville  et 
de  ses  internes.  Il  contient  des  faita  très  intéressants. 

Da  venia  de  ta  vipère;  pftr  M.  M.  Kavfuakn,  professeur  de  physiologie, 
à  Alfoit.  Paris,  1889,  in-l". 

Fontana  serait  bien  surpris  s'il  lisait  ce  mémoire,  qui  contient 
nombre  de  faits  nouveaux  et  d'expériences  à  l'aide  de  la  méthode  gra- 
phique. Nous  aurons  l'occasion  de  reparler  des  très  intéressantes 
recherches  de  l'auteur,  l'habile  physiologiste  d'Alfort.  B.-S. 

L'œurro  de  Davaioe,  membre  <ie  l'Académie  de  médecine  et  de  ta 
Société  de  biologie;  publiée  par  le  D'  C.  Davaihb.  Paris,  1889,  in-S* 
de  861  pages  avec  7  planches. 

On  eait  que  le  nom  de  J.-C.  Davaine  restera  grand  dsne  la  science 
et  dans  la  pratique  de  la  médecine,  grflce  à  ses  découvertes  sur  la 
bactéridie  charbonneuse,  qui  ont  ouvert  la  voie  à  notre  illustre  maître, 
M.  Pasteur.  L'ouvrage  que  son  &ls  a  fait  paraître  sous  la  litre  ci-des- 
sus est  une  collection  de  tous  les  mémoires  si  intéi'essants,  si  origi- 
naux sur  des  questions  de  physiologie,  d'anstomie,  de  microbiologie, 
de  septicémie,  de  tératologie,  que  nous  devons  à  J.-C.  Davaine.  Ce 
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livre  ne  ee  vend  pas,  mais  les  physiologistes  le  trouTeront  dans  les 
grandes  bibliothèques  publiques.  B.^. 

Les  Sensations  internes;  par  H.  Bbaunis,  professeur  de  physiolo^e  à 
la  Faculté  de  Nancy.  Volume  LXVII  de  la  bibUothàque  scientifique 
ialemationale  de  M.  Alglave.  Paris,  1S89,  in-S"  de  256  pages. 

Notre  âminent  collaborateur,  H.  Beaunis,  est  bien  connu  par  ses  nom- 
brODK  travaux  originaux  et  Bon  grand  ouvrage  ai  remarquable  à  tous 
é^rds  '.  Nouveaux  Éléments  de  physiologie  humaine,  ouvrage  arrivé 
déjà  à  sa  3*  édition. 

Sous  le  titre  :  les  Sensations  internes,  le  physiologiste  de  Nancy 
comprend  toutes  les  sensations  qui  arrivent  à  la  conscience  par  uns 
aatre  voie  que  par  les  cinq  sens  spéciaux.  Il  est  sinai  appelé  à  exami- 
aer  les  manifestations  suivantes  :  la  sensibilité  organique,  c'est-à-dire 
la  sensibilité  des  tissus  el  des  organes,  à  l'exclnsion  des  organes  des 
seos-  les  besoins  (besoins  d'activité  musculaire  on  psychique,  des 
fonctions  digestives,  de  sommeil,  de  repos,  etc.);  les  sensations  toac- 
Uonnelles  (respiratoires,  circulatoires,  sexuelles),  le  sentiment  de 
l'existence  les  sensations  émotionnelles,  les  sensations  de  nature  in- 
dëlerminée,  comme  le  sens  de  l'orientation,  du  la  pensée,  de  la  durée, 
h  douleur  et  le  plaisir. 

Nous  félicitons  M.  Beaunis  d'avoir  produit  une  œuvre  si  remar- 
quable au  double  point  de  vue  de  la  physiologie  et  de  la  psychologie. 


Contribution  à  l'étude    de  la   syringomyélie  ;    par  le  D*  L.  Bnuui.. 
Paria,  1890,  in-S"  de  220  pages  avec  1  planche. 

Les  physiologistes  trouveront  dans  ce  fort  savant  travail  des  faits 
d'aoe  grande  importance  pour  Tétude  de  la  sensibilité  dans  les  cas  de 
lésion  de  la  substance  gri^e  centrale. 

Lymphatiques  des  organes  génitaux  de  la  femme;  par  le    D'  Paul 
PoiRira.  Paris,  1890,  in-8°  de  60  pages  avec  11  figures. 

Bon  travail  d'analomie. 

Aaatomie  topograpbiqae  du  daodéuom  et  hernies  duodénales;  par 
JoHBScn,  proaecieur.  Paris,  1890,  volume  de  108  pages  avec  13  plan* 
ches. 

Description  anatomique  très  claire.  B.-S. 
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JOURNAUX   ALLEMANDS 

Archiv  rOK  DIE  CEBAHimE  Phïbiolooie,  par  E.  PFLÙGER,  Bona., 
vol.  XLV,  1889  [suite).  —  9,  Sar  le  mode  d'action  des  ferments  eoa- 
gulalears;  par  A.  Pick  (p.  293).  D.-ins  la  coagulation  du  lait,  chaque 
molécule  de  caséine  ne  reçoit  pas  l'aclion  d'une  molécule  de  ferment, 
mais  d'une  molécule  voisine  de  caséum.  —  10.  Recherches  sur  les 
secousses  musculaires  isométriques;  par  A.  Fick  (p.  291).  —  H,  Ckitt- 
tribation  à  la  connaissance  de  r action  des  chlorates;  par  A.  Falk 
(p.  301).  L'hémoglobine  des  difTérentes  espèces  de  sang  est  modifiée 
également  vite  par  les  chlorates,  lorsqu'elle  a  été  préalablement  dis- 
soute :  elle  l'est  très  inégalement  lorsqu'elle  est  renfermée  daus  les 
globules  du  sang.  Chez  le  lapin,  la  méthémoglobine  apparall  très  lea- 
tement.  On  hflte  la  modillcalion  par  l'emploi  de  tous  les  moyens  qui 
enlèvent  de  l'eau  au  sang,  ou  qui  y  introduisent  les  éléments  de  la 
bile, —  12.  Nouvelles  recherches  thermo-dynamiques  suv  les  muscles; 
par  B.  Danilewsky  (p.  314).  La  contraction  d'un  muscle  peut  s'accom- 
pagner de  refroidissement.  Ce  phénomènu  paradoxal  constitue  l'oscil- 
lalion  négative  de  chaleur.  L'auteur  l'explique  en  considérant  les  deux 
facteurs  qui  interviennent  :  l'un  physique,  rélaaticitéi  l'autre  physiolo- 
gique, le  Iravjil  de  contraction.  Suivant  les  circonstances,  la  sommo 
algébrique  peut  être  d'un  sens  ou  de  l'autre.  I.>e  développement  de 
chaleur  dépend  de  la  grandeur  de  l'excitation  et  non  de  l'étendue  du 
raccourcissement.  Dana  le  cas  d'une  secousse  unique  et  d'excilalion 
faible,  un  tiers  de  l'énergie  eal  employé  â  l'effet  mécanique  :  avec  les 
excitations  fortes,  le  quantum  est  d'un  quart.  —  13.  Physiologie  des 
mascles  lisses;  par  W.  Biedermann  {p,  369).  L'auteur  recherche  si, 
comme  on  l'admet,  les  principes  établis  pour  la  contraction  des  muscles 
striés,  et  en  particulier  la  loi  de  l'excitation  polaire  de  Pflûger,  s'ap- 
pliquent aux  muscles  lisses  et  à  toutes  les  formes  de  la  substance 
contraclile.  —  11.  Détermiaation  de  Pacide  arique,  dans  les  urines 
normales  et  pathologiques,  par  le  procédé  de  Fokker-Salkowski  ;  par 
R.  Pott  (p.  389).  —  15.  latlaenoe  de  l'alimBntation  sur  l'excrétioa  dos 
aabstances  amidées;  par  E.  Schultse  (p.  401).  L'alimentalioD  a 
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accralt  l'aiole  total.  Si  l'oa  y  joint  l'emploi  des  alcalis  et  la  Buppreteion 
(les  alcools,  l'acide  ari'iue  augmente,  maïs  son  rapport  à  l'azote  lolal 
diminue.  11  esl  moindre  qu'aven  l'alimentation  mixte.  I.a  mâme  chose 
0  lieu  pour  le  rapport  de  l'acide  urique  à  l'uioe.  Dans  la  Hèvre,  le  rap- 
port de  l'acide  urique  à  l'urée  et  à  l'azote  total  augmente  notablement, 
eu  mâme  temps  que  la  quantité  absolue  d'acide  urique.  Dans  le  traite- 
ment de  la  goutte,  l'usage  des  alcalins  et  l'exclusion  des  olcools  a  plus 
d'impoi'tance  que  l'ubstoutioa  de  nourriture  animale.  — 16.  Restitution 
des  propriéléa  vitales  da  cœar  après  qu'il  est  lombé  eo  rigidité  cada- 
vérique parfaite;  par  E.  Heubel  (p.  461).  Parallèle  eatro  la  i-igidilé 
cndavérique  et  la  contraction  activa  des  muscles.  L'auteur,  opéi'HQt 
sur  le  cœur  de  la  grenouille,  le  met  en  élat  de  rigidité  complète,  iden- 
tique à  la  rigidité  cadavérique,  en  y  injectant  îles  acides,  des  sels,  des 
alcaloideK,  de  l'éllier,  du  chlororormc,  etc.,  ou  par  l'action  de  U  cha- 
leur. Il  lui  reslîtue  ensuite  ses  propriétés  vitales  en  y  faisant  circuler 
un  liquide  nourricier.  —  17.  Reolierches  plionopliotogrepliiques  :  par 
L.  Hermanu  (p.  58i).  —  18.  Contribation  à  la  connaissance  de  i'exci- 
talion  polaire  et  de  l'onde  galvanique  du  muscle;  par  L.  Hermann 
(l>.  593).  —  19.  Remarque  relativement  à  la  nouvelle  tliéoiie  de  Bera- 
slein;  par  E.  V.  Regeczy  (p.  630).  —  20.  Influence  de  textirpalion  de 
ta  glande  thyroïde  sur  les  échanges  gazeux,  chez  le  chat;  par  A.  Mi- 
chaelsen  [p.  6ââ).  Les  échanges  gazeux  sunt  exagérés  :  l'excrétion 
d'aride  carbonique  augmen'ëd  :  le  quotient  respiratoire  légèrement 
augmenté  aussi.  L'auteur  admet  que  la  fonctioo  de  la  glande  est  de 
neutraliser  des  substances  nuisibles  provenant  de  la  nutrition.  C'est  , 
l'opinion  de  GrDtzner.  —  31.  Sur  la  régulation  thermique  chez  l'homme; 
par  A.  Lœwy  (p.  Si5).  La  régulation  est  ti-ès  imparfaite  chez  l'homme. 
Tonte  soustraction  de  chaleur  amène  un  refroidissement.  La  produc- 
tion de  chaleur  n'intervient  que  lorsqu'il  se  produit  des  contractions 
musculaires.  Le  plus  souvent  ces  contractions  peuventôtre  empêchées, 
lorsqu'à  la  fin  elles  sont  impossibles  é  réprimer  (tremblement,  se- 
cousses), le  refroidissement  n'en  continue  pas  moins.  Leur  importance 
est  prosque  nulle  en  comparaison  des  procédés  arlifiuiela  de  réchaulTe- 
meot.  =^  Volume  XLVl.  1.  Recherches  sur  Forienlation  dans  le  champ 
d'exploration  de  la  main  et  de  la  vue  ;  pnr  J.  l..oeb  (p.  1).  L'excitabilité 
d'un  muscle  (par  l'impulsion  de  ta  volonté,  par  exemple),  dépend  du 
degré  préalable  de  raccourci  su  ement  de  ce  muscle  et  non  de  sa  tension  : 
elle  diminue  lorsque  le  raccourcissement  augmente.  Et,  à  cause  de 
l'état  ioverbe  des  antagonistes,  d'antuni  plus  tendus  que  les  autres 
sont  plus  raccourcis,  la  diminution  d'excitabilité  dans  une  direction 
donnée  est  compensée  par  une  sugmenlation  dans  la  direction  opposée. 
Dans  l'exécution  des  mouvements  volontaires,  c'est  l'état  de  cette  ex- 
citabilité qui  règle  la  grandeur  de  l'impulsion  de  la  volonté  et  nous 
renseigne  sur  la  direction  et  l'étendue  du  mouvement  exécuté,  et  non 
pus  quelque  sensalion  venue  de  la  périphérie.  Ceci  est  vrai  aussi  des 
muscles  de  l'œil.  L'écart  entre  les  mouvements  voulus  et  les  mouve- 
Aaca.  D>  PKTS  ,  5'  skhie.  —  II.  43 
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menls  exécutés  et  les  illusions  de  l'oneotation  s'expliquent  par  celte 
règle.  —  i.  Indice  de  réfraction  da  cyiiadre-axe  vivant;  parûrots 
(p.  56}.  La  valeur  de  oel  indice  mesuré  sur  le  nerf  scislique  de  la  gre- 
nouille est  Ji  =  i,367.  L'auteur  s'est  assuré  qu'il  n'éprouvait  pas  da 
changetneal  appréciable  pendant  l'excitation  électrique  du  nerf. — i.For- 
mation  iTacide  laoliqag  et  consommation  de  glyoogène  dsaa  les  muscles 
à  l'état  d'activité  et  de  rigidité  cadavérique;  par  M.  Werther  (p.  6âj. 
Dans  Is  rigidité  cadavérique  comme  dans  l'activité  musculaire,  il  se 
forme  un  acide  lactique  identique.  Chex  les  aaimaux  &  sang  froid, 
conformément  à  ce  qu'a  dit  Msrcuse  et  contrairement  à  Nabellhau, 
l'acide  lactique  peut  passer  dans  l'urine.  Dans  la  rigidité  cadavérique, 
le  glycogéoe  musculaire  diminue,  en  l'absence  de  tout  phénomène  de 
putréfaction.  —  4.  Becherche  sur  la  physiologie  de  l'ialestia;  par 
L.  Hermann  (p.  93).  On  séquestre  une  anse  d'intestin:  on  la  ferme 
sur  elle-même  et  l'on  rétablit  d'ailleurs  la  continuité  de  l'intestia  res- 
tant. L'anse  circulaire  séparée  contient  bienl&t  une  masse  solide  ana- 
logue aux  excréments.  Ce  serait  une  nouvelle  fonctioa  de  l'intesUn 
d'excréter  un  produit  qui  formerait  la  partie  essentielle  des  fèces.  — 
5.  laOaeuce  de  la  pesanteur  sur  Pexéculion  des  mouvements  rectilignes 
du  bras;  par  Loeb  et  Koranyi  ^p.  101).  —  6.  Monvement  da  aaag  dans 
les  artères  de  l'homme;  par  J.  Hoorweg  (p,  115).  Ce  mémoire  étendu 
donne  une  théorie  du  sphygmographe  et  une  interprétation  des  gra- 
phiques sphyi^mographiques.  —  1.  Inllaence  da  refroidissement  sur 
les  ùchaiiges  gazeux  cliez  f homme;  par  A.  Lcewy  (p.  189).  Historique 
des  travaux  allemands  sur  la  régulation  thermique.  L'auteur  mesure 
les  échanges  gazeux  dana  les  difTérentes  circonstances  du  renroidisse- 
ment.  La  surproduction  thermique  due  au  jeu  des  nuisclos  agissant 
vol 0 n lai t'o ment  ou  involontairement,  joue  un  rôle  moindre  pour  la 
régulation  que  la  restriction  des  pertes  due  au  jeu  du  tégument  cu- 
tané. —  8.  Excitation  secondaire  de  mascla  à  muscle;  par  E.  Mûnier 
(p.  245).  —  9.  ContribuiioD  à  la  théorie  de  rexcitalion  électrique;  par 
J.  Bernstciii  (p.  359).  Réponse  aux  objections  de  Regeciy.  —  10.  For- 
mation d'acide  lactique  et  diioinulion  de  glycogène  dans  la  rigidité 
cadavérique;  par  R.  Boehiii  |p.  265).  Réponse  au,  mémoire  précédent 
(n"  3}  de  Werther.  L'auteur  maintient  qu'il  n'y  a  pas  de  rapport  entre 
la  production  d'acide  lactique  et  la  diminulioD  de  glycogéue.     A.  D. 

AncHiv  pOr  Ahatouie  uhd  Piitsiologis.  Leipzig,  1889;  Supplément 
Band.  —  34.  Epitbelium  et  cellales  migratrices  dans  la  peau  de  la 
queue  du  liitard;  par  Théodor  Kodis,  (p.  1).  —  35.  Observations  sur 
la  respiration  dans  une  atmosphère  d'air  comprimé;  par  G.  von 
Liebig,  p. 91.  —  Résultats  d'expériences  déjà  anciennes  sur  la  respira- 
tion dans  l'air  comprimé.  L'auteur  Iraite  les  points  suivants  :  Rapport 
de  durée  de  l'inspiration  et  de  l'expiration  ;  fréquence  et  amplitude 
des  mouvements  respiratoires  ;  quantité  d'air  introduite  dans  le 
poumon;  limilation  du  jeu  rsspiratoirei  effets  consécutifs;  facililé  ds 
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l'iospiralioD  dans  l'air  comprimé.  —  38.  Becberches  psycophysiques- 
par  MQller'I.yer,  p.  91.  —  L'auteur  éludie  l'influence  de  l'iiiteniiité  et 
de  l'exteDsion  de  l'excilant  sur  la  perception  des  dirréreitr^es  senso- 
rielles. —  31.  Recherches  sar  le  seas  musculaire,  sur  la  seasalion  Je 
poids  et  de  réaistaace  ;  par  Alfred  Ooldscheider  (p.  141).  —  38.  Coït' 
iribation  à  la  oonnaissance  de  la  glande  thyroïde;  per  O.  Langen- 
(lorff  (p.  319).  La  Ibyrotda  a  ta  structure  d'une  glsnde  véritable,  ù 
laquelle  il  ne  manque  qu'un  conduit  excréteur:  elle  possède  des  Tolli- 
eules  à  revêtement  épiihélial  et  à  contenu  colloïde,  qui  remplit  uussi 
les  espaces  lymphatiques.  Elle  est  exlraordJua  ire  ment  vaacularisée.  Son 
rAle  serait  de  dépurer  le  sang.  —  Sur  fiaoervatioa  centrale  et  péri- 
phérique de  rintestin!  par  W.  Bochlerew  et  N.  Mislawslci  (p.  â43). 
IjG  tonus  normal  de  l'intestin  et  aes  mouvemenla  péristoltiques  aoiit 
r^gtée  par  le  plexus  nerveux  intra-panétal  :  de  plus,  ils  dépendent  da 
pneumo-gaatrique  et  du  sympatliique.  Le  premier  se  ilistribue  à  l'in- 
testin grêle  et  à  la  première  porliondugros  intestin;  il  exerceuue  ac- 
lion  surtout  excitante  quoiqu'il  contienne  quelques  fibres  modératrices. 
Les  splanchuiques  exercent  uns  action  modératrice  quoiqu'ils  coutien- 
nenl  quelques  fibres  excito-mokrices. —  Le  symphalique  thoraciquea  une 
■clion  variable.  Il  y  adansl'écorce  céi'ébraleetdaus  les  couches  optiques 
des  rentres  pour  la  contraction  et  pour  lerelAchement  dei'iLilestin,  dont 
l'action s'exerceparlesnerFs  vagues,  la  moelle  et  les  filets  spinaux  du 
S)'mpathique.  Ces  derniers,  chei  le  chien,  provienneut  des  paires  dor- 
Bïles  (six  A  treize)  et  de  la  première  lombaire  pour  l'intestin  grêle  ;  des 
autres  puires  lombaires  et  des  trois  paires  sacrées  pour  le  gros  intestin. 
—  40.  Illusions  d'optique,  par  MUIIer-Lyer  (p.  â63).  L'auleur  signalo 
et  explique  quelques  illuBiuns  optiques  :  par  exemple,  si  l'on  écarte  les 
deux  celés  limitea  d'un  angle,  ces  côtés  paraissent  augmenter  de 
longueur  quand  l'angle  croit.  Deux  triangles  égaux  peuvent  seii.bler 
inâgaux,  suivant  leur  position,  si  le  sommet  du  triangle  inférieur 
touche  la  base  du  triangle  supérieur.  —  41.  Recherches  systématiques 
sar  Faction  physiologique  de  composés  chimiquement  analogues  ;  par 
Wolcoll  Gibbs  et  A.  Hare  (p.  211).  Il  s'agit  de  l'ortho,  du  zncla  et  du 
parakrésol.  —  42.  Variations  du  réflexe  patcllaire  normal  et  ses  rela- 
tions avec  raclivité  du  sysléuie  nerveux  central;  par  Warren-P. 
Lombard  (p.  292).  a.  n. 

Archiv  fCr  Amatouir  unii  Phtsiolooie.  Leipzig,  1890.  —  1.  Sur  la 
loi  de  dissociation  de  Foxylicmoglobine  et  sur  quelques  questions  bio- 
logiques impurtantes  qui  s'y  rattachent;  par  G.  HûDiBr  (p.  1).  L'étude 
approfondie  que  l'auteur  a  faite  des  conditions  de  la  dissociation,  per- 
met d'expliquer  les  résultats  de  Ch.  Bohr,  la  tension  de  l'oxygène  dans 
le  plasma,  la  teneur  en  oxygène  du  contenu  de  la  vessie  nnlatoire  des 
poissons,  les  phénomènes  asphyxiques  qui  se  produisent  sur  les  hautt^e 
montagnes  et  dans  les  espaces  où  l'air  est  léduit  à  la  moitié  de  la 
pression  normale.—  i.  Signiâcstion  de  ces  résultats  pour  la  spectrcs- 
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copie  et  ia  photomélrie  da  sang;  par  G.  HDfiier  (p.  Ï8).  —  S.  Bc- 
cherches  sar  le  pouls;  par  vou  Frey  et  Krehl  (p,  81).  Étude  assez 
étendue  sur  les  sondiliouB  de  variation  de  la  pression  sanguine  à  l'in- 
iMeur  du  cœur  et  des  artères.  Le  point  le  plus  nouveau,  c'est  la  sim- 
plincotiùD  que  les  auteurs  apportent  au  graphique  de  la  pulsation 
ventricu'aire  :  ils  assurent  que  les  vnriétés  de  formes  observées  par 
Marey,  Chauveau,  Fick,  Fredcricq  et  Rolleston,  auraient  pour  cause 
In  position  incorrecte  de  la  sonde  cardiaque.  —  4.  Sur  les  lois  de  la 
latigae.  liechcrches  sur  les  rnaseles  de  Phowine;  par  Angelo  Mosso 
(p.  89).  Les  expériences  ont  été  exécutées  au  moyen  d'un  instrument 
particulier,  l'ergogrephe.  Il  permet  de  recueillir  les  courbes  de  con~ 
traction  volontaire  ou  provoquée  par  l'excitaiioa  des  nerfs  et  des  mus- 
rles  et  de  former  la  courbe  de  fati>>ue,  en  en  réunissant  les  sommets. 
L'auteur  a  encore  employé  un  auti-e  iastiument,  le  ponomêtre.  Il  o  pu 
ainsi ,  avec  son  collaborateur  Maggioi-a,  étudier  In  fuligus  des  centres 
nerveux,  l'influence  de  la  fatigue  psychique  aur  la  force  musculaire, 
l'inliibiliOD  des  mouvements  volonlaires  par  l'excitation  électrique  des 
nerfs  moteurs  :  la  coniraclure  et  l'influence  qu'exercent  sur  elle  l'ïn— 
lensité  de  l'excitant  électrique,  la  durée  de  l'excitation,  le  poids  que  le 
muscle  doit  soulever,  lea  cbangemenls  produits  par  la  faligue  dans 
l'élasticité  du  muscle.  —  5.  Vaîsseaax  de  fœil  des  sélaciens  et  leur 
relation  avec  les  vaisseaux  de  la  tête;  par  Hans  Wirchow  (p.  169),  — 
6.  Distribution  et  rôle  du  fer  dans  F  organisme  animal;  par  R.  Schneider 
(p.  il'i).  Le  fer  est  un  élément  essentiel  de  l'oi'ganisme  :  on  le  Irouvc 
dans  le  proloplasma  celluluire  et  dans  le  noyau.  Sa  résorption  se  fait 
dans  le  foie  et  dans  l'intestin  :  son  accumulation  i  l'état  de  rései*ve 
dans  les  tissus  conjonctifs  el  les  cellules  lymphatiques  et  sanguines  : 
son  excrétion  par  les  productions  épidcmiques  et  culiculaires  el  par 
la  bile.  —  1.  Muscles  striés  de  rintestin  do  la  tanche;  par  René  Du- 
lioiS'Roymond  (p.  17Gj.  —  6.  Sur  la  branchie  lie  Févent  des  sélaciens  ; 
par  H.  Wirchow  (p.  m).  —  9.  Préparations  de  Fappareil  sonore  du 
halistes  aculeatus;  par  Môbius  (p.  182).  —  10.  Rapport  numérique 
entre  les  cellules  ganglionnaires  du  lobe  électrique  de  la  torpille  et 
les  appareils  terminaux;  par  G.  Frilsch  (p,  183),  A.  D. 

Zbitschbift  rCn  biolooie,  vos  W.  KUHNE  dno  C.  VOIT.  Mun- 
ohen  und  Leipiig,  1889;  vol.  XXV]  {suite,  voir  p.  316).  —  13.  Sur  la 
Deuro-kératine;  par  W.  Kûhne  el  R.-H.  Chiltcnden  (p.  291).  Le  produit 
de  la  (ligeslion  gastrique  et  pancréatique  du  tissu  nerveux  blanc,  préa- 
lablement épuisé  par  l'alcool  el  l'élher,  fournit  la  neuro-kératine.  C'est 
une  substance  qui  ne  conlient  pas  de  phosphore  et  est  analogue,  par 
an  composition,  à  la  kératine  proprement  dite.  Elle  est  très  abondante 
dans  la  matière  blanche  cérébrale  (S.S  el2.9  0/0). —  ii.  Réactions  des 
albumoses  et  des  peptoaes;  par  R.  Neumeister  (p.  3âl).  Travail  étenda 
oà  sont  reprises  toutes  les  réactions  de  ces  substances  :  réaction  da 
biuret,  de  l'acide  ac 'tique  et  chlorure  de  sodium,  acide  acétique  et 
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rerro-cyanure  do  potassium,  de  l'ocide  phoBphomolylidiqDe,  de  l'acide 
taiiuique,  de  l'iodure  double  de  mercure  et  de  polassium,  du  gulTate 
d'ammoniaque,  etc.  —  15.  Matière  colorante  des  sarcomes  mélaniquen 
avec  remarques  sur  les  propriétés  de  la  substance  mélaaogène  de 
Farine;  pai' J.  Draadiet  L.  Preiffer  (p.  348).  L'analyse  des  Bulislaoces 
colorantes  eitraites  d'ua  sarcome  mélanique  montrent  que  la  préten- 
due mélanine  est  formée  par  le  mélange  de  plusieurs  pigments.  I.'urino 
contenail  une  substance  mélauogène  presque  incolore  et  noircissant  à 
à  l'air.  —  16.  DitTérents  stades  rfu  dépôt  et  de  la  destruction  du  gly- 
cogèiie;  par  Piauanitz  (o.  A^^).  Poulets  inanitiëit  pendant  quatre  Joui'a 
|jour  faire  disparaître  la  plus  grande  partie  du  glycogèoe  préexis- 
lanl;  la  quanlilé  lotale,  pour  un  animal  pesant  1,360  grammes  est 
réduite  à  Oc,561,  et  sur  cette  quantité  totale,  le  foie  en  contient 
viagt  fois  moins  que  l'ensemble  des  autres  parties,  surtout  les  muscles. 
On  donne  à  l'animal  du  sucre  de  canne  et  l'on  analyse  à  difTérenles 
pdriodes  :  la  quantité  de  gl^-cogène  s'élève  rapidement  de  12  à  S4  hcuies, 
puis  disparaît  de  nouveau  du  loie  après  36  heures,  et  du  resle  du  corps 
npi'os  48  heures.  Le  foie  est  en  relard  sur  les  muscles.  Le  sang  ne  pa- 
rait pas  contenir  de  glycogène.  L^glycogène  diminue  rapidement  aprcn 
la  mort  :  de  25  0/0  en  âO  minutes.  — 17.  La  perméabilité  des  globules 
rouges  du  songea  rapport  avec  les  coer/icients  isolaoiques  ;  par  H.  Ham- 
burger (p.  411).  —  18.  liecbercbes  sur  la  résorptiaji  des  différentes 
gr&isses  dans  riateslia;  par  L.  Arnschink  (p.  431).  Les  graisses  li- 
<|uides  à  lu  température  du  corps  sont  résorbées  presque  complète- 
ment: les  exaréments  en  éliminent  seulemejit  S  à  3  0/0  ;  les  suifs  eu 
perdent  7  à  11  0/0;  les  corps  gros  peu  fusibles  (stéarine)  sont  presque 
culiéi-ement  rejetés  (86-91  0/0).—  19.  Sang  artériel  et  veineux  dans  les 
ilifféreals  départements  vascalaires;  par  F.  KrOjjer  (p.  452).  L'aulcur 
aniiljse  les  sangs  aitérisl  et  veineux,  au  poiot  de  vue  de  l'hémoglo- 
biue,  fibrine,  résidu  sec,  sérum.  La  carotide  et  la  Jugulaire  ont  les 
mêmes  proportions  d'hémoglobine  et  de  réaidu  sec.  Pour  le  foie,  le 
résidu  sec  et  l'hémoglobine  varient  tantôt  au  profit  des  vaisseaux  af- 
feceats,  tantôt  des  vaisseaux  efféreuls.  La  veine  splénique  conticut 
plus  d'hémoglobine  que  le  sang  artériel,  au  moins  habituellement.  I>a 
rate  est  un  tien  de  formation  et  de  deslru<:tton  de  l'hémoglobine.  Le 
reiu  serait  un  lieu  de  destruction  de  l'hémoglobine.  —  30.  Protéine 
cbromogène  engendrée  dans  la  décomposition  des  albuminoïdes  don- 
nant la  réaction  da  brome;  par  E.  Hadelmuun  (p.  491).  A.  D. 

Ahchiv  fUr  experihbntslls  Patholooik  vhd  ruARUAKOLOGiB,  von 
B.  NAUNYN  u.\D,  SCHMIEDEBERG.  Leipzig,  lb90;  vul,  XXVII.— 
l.  Action  du  curare  et  de  ses  alcaloïdes;  par  J.TiUic  (p.  1).  On  s'accorde 
relativement  à  l'action  du  curare  sur  les  terminaisons  musculaires,  mais 
nos  pas  relati vendent  à  soo  action  sur  les  nerfs  sensitifs  ot  sur  le  sys- 
tème nerveux  central.  L'auleur  reprend  cette  question,  non  plus  avec 
les  curares  plus  ou  moins  impurs,  mais  avec  les  alcaloïdes  quo  R.  Bôhi» 


by  Google 


670  ANALYSE  DBB  RECUEILS  PÉHIOOIQUKS. 

ea  a  tiré:  11  oon&Ute  que  la  curarine  purp  ne  paralyse  point  lei  oerfs 
sensilifo.  Elle  provoque  chez  les  gronoailles  à  train  postérieur  lié  nne 
inhibition  réflexe  génërnlisée,  passagère  d'ailleurs,  et  empêchée  par  la 
aeclioii  cervicnle  de  la  moelle.  Eofln,  la  curarine  agit  sur  les  torminai- 
soas  vaso-motrices  comme  sur  les  termiaeiBoas  motrices,  mais  plus  tar- 
divomenlet  avec  des  doses  beaucoup  plus  Tories.  Le  curare  contient  sou- 
vent un  autre  aluololde,  la  curine,  qui  exerce  une  action  sur  leccenr. 
■r-  S>  CoacrêlioiiB  calcaires  dans  les  r^/as,- par  Neuberger  (p.  39).  Les 
concrétions  calcaires  caractërieent  l'empoisonnement  par  le  bismuth  et 
par  l'aloVne  aussi  bien  qne  les  empoisonnements  par  le  sublimé.  Elles 
Bo  retrouvent  à  un  faible  degré  daos  rempoisonnemenl  par  le  phos- 
phore et  après  l'ingestion  du  chromate  de  potasse..  L'empois^inncment 
par  l'acide  o](aIique  se  reconnaît  aux  concrétions  rénales  d'oxatate  de 
chaux  qui  ne  se  colorent  pointpar  l'hémaloxyline,  tandis  que  les  pré- 
eedenlea  se  colorent.  Des  ooncrétiona  se  produisent  encore  après  la 
ligature  de  l'artère  rénale. —  3.  Afesare  des  changements  provoq'iés 
par  différents  agents  pharmacologiques  aar  le  travail  et  Fèlastieité 
musculaire;  par  H.  Dieser  {p.  50).  —  4.  Conséquences  des  injectioas 
soas-catanées  et  intra-périionéales  d iiémoglobine ;  pnr  E.  Sladelmaan 
(p.  93).  Le  foie  transforme  en  bilirubine  une  partie  notable  de  l'hémo- 
globine non  liée  aux  globules  sanguins  et  produit  un  ictère,  non 
point  polycholique.raais  polychromogène.Lee  résullalasonl  analogues 
lorsqu'on  pratique  des  injections  sous-culanéeR  ou  intra-péritonéales. 
11  n'y  a  point  d'hémoglobinurie.— 5.  Action  du  flaorare  de  sodium;  par 
H.  Tappeinor  (p.  108).  —  6,  Recherches  pharmacologiqaes  snr  Je  poi- 
son du  colchique;  par  C.  Jacobî  (p.  119).  Il  y  a  identité  entre  la  col- 
chicine  de  Houdé  et  celle  de  Zelssel.  L'oiyft^ne  actif  la  transforme  en 
OKycolchicine  :  les  tissus  vivants  exercent  la  même  action.  La  colchi- 
cine  tout  à  fuit  pure  eiterce  très  peu  d'action  sur  les  grenouilles.  A  la 
dose  de  10  milligrammes,  roxycolchicine  exerce  sur  ta  grenouille  de^ 
elTets  analogues  à  ceux  de  la  véralrine.  Chez  les  animaux  à  sang  chaud, 
les  actions  de  ces  deux  poisons  eonl  analogues  :  excitabilité  péristal- 
tjque  de  l'intestin,  troubles  seneilirs  et  moteurs,  paralysie  des  centres 
moteurs,  mort  par  asphyxie.  —  7.  Acide  lactique  dans  Farine  hu- 
maine; par  R.  Moscatetli  (p.  158).  Hïuaa  a  déclaré  que  la  prétenda 
acide  sarcolaclique  de  l'urine  n'était  que  de  l'acide  hippurique.  Mos- 
eatelli  prétend  que  c'est  bien  de  l'acide  lactique.  —  8.  Recherches 
pliarmacologiques  sur  Chydrasline,  le  berbeeine  et  quelques-uns  de 
leurs  dérivés;  par  Rio  Marfori  (p.  161).  —  9.  Résorption  des  subS' 
tances  granuleuses  par  les  follicules  intestinaux;  .  "par  Was^ilieff- 
Kleimann  (p.  191).  —  10.  Sur  les  actions  locales  fixcUo-sécréloires 
H  excilo-inbibitoires;  par  E.  Schûti  (p.  âOâ).  Il  y  a  un  asseï  gren'I 
nombre  de  substances  qui  diuiiuuenl  les  sécrétions  culanées  ou  mu- 
queuses de  la  grenouille  :  ce  sont  celles  qui  précipitent  la  globuline. 
D'autres  accroissent  la  sécrélion,  ce  sont  les  alcalis,  les  terres  alca- 
lines, lea  alcools  polyatomiques,  les  sels  alcalins.  11  s'agit,  dans  lea 
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deux  cas,  d'une  aclion  locale  Bur  los  éléments  sécréteurs,  indâpen- 
duile  des  systèmea  aerveux  et  circulatoire.  —  11.  Pharntacohgie  du 
groupe  camphré  ;  pur  A.,  hevtin  (p.  iiS). —  18.  Recherches  bactériolo- 
giqaes  Bar  F  intoxication  putride;  par  W.  Liermana  (p.  241).  — 
13.  Construction  du  point  correspondant  au  travail  muaealaire  maxi~ 
mnm  dans  les  courbes  construites  expérimenHilement  ;  par  0.  Wiener 
(p.  ^5).  A.  D. 


JOURNAUX  ANGLAIS 

Tm  Journal  or  Phtsioloqt,  by  Michael  Poster,  1889  ;  vol.  X,  a"  6. 

—  1.  Sur  Ihistologie  des  glandas  muqueuses  salivaires  et  la  manière 
d'agir  de  leurs  éléments  maqueax;  par  J.  N.  l^angley  (p.  433).  L'au- 
leur  décrit  les  élâmeuls  rauqueui  de  ces  glandes  dena  leurs  divers 
états  et  sous  l'influença  des  réactifs.  Il  les  compare,  aux  cellules  mu- 
queuses du  canal  alimentaire  et  de  la  peau.  —  2.  Des  effets  de  la  sti- 
mulation dans  un  nerf  polarisé  et  après  Je  passage  d'un  courant  pola- 
riaateur;  par  G.  N.  Stewsrl  (p.  45B).  —  3.  Le  stroma  des  globales 
rongea;  par  W.  D.  Halliburton  et  Walter  M.  Kriend  (p.  &3i}.  Les 
auteurs  confirment  l'opinion  que  la  composition  chimique  des  globules 
sanguins  diffère  de  l'idée  généralement  sdinise,  d'après  laquelle  ces 
corpuscules  se  composent  de  protoplasme  infiltré  de  pigment.  Ile 
croient,  eu  contraire  de  celte  idée,  que  le  piginent  remplace  an  grande 
partie  le  protoplasme.  Le  globule  rouge  mammalien  n'est  pas  une 
cellule,  csr  non  seulement  il  ne  contient  pas  de  nucléine,  mais  le  seul 
protéide  présent  parmi  les  quatre  qui  existent  dans  les  cellules  typiques, 
est  la  globuline  des  cellules,  et  celle-ci  n'existe  qu'en  minime  quantité. 

—  4.  Sur  la  formation  du  tissu  cicatriciel  ;  par  C.  S.  Sherringlon  et 
C.  A.  Bellance  {p.  550).  =  1890,  vol.  XI.—  4.  Effet  des  lésions  du  corps 
strié  et  de  la  couche  optique  sur  la  température  du  corps;  par  W.  Helc 
White  (p.  1).  L'auteur  a  constaté  que  ces  lésions  élèvent  la  tempéra- 
tare  générale  et  ne  produisent  guère  de  différence  quant  à  la  chaleur, 
des  deux  cAtés  du  corps.  Il  estime  qu'on  ne  peut  pas  tirer  des  faite 
connue,  da  conclusions  sur  la  question  du  mode  de  production  de  cette 
espèi^e  de  Oèvre  traumatique.  —  b.  Le  phénomène  da  genou  et  ses 
modiScations  physiologiques;  par  H,  P.  Bowdîtch  et  J.  W.  Warren 
(p.  8d).  Ce  travail,  extrêmement  intéressant,  montre  quelle  est  la  puis- 
BBDce  dynaraogénique  ou  inhibitoire,  exercée  sur  la  moelle  épinière, 
par  des  actiona  du  cerveau  comme  producteur  de  mouvements  volon- 
taires ou  comme  percepteur  d'impressions  sensoriaies.  —  6.  Chimie 
de  la  respiration  du  cheval  en  tepos  et  au  travail;  parf.  Smilb  (p.  65). 
\jn  Tsit  1res  singulier  ressort  des  détails  donnés  par  l'auteur  :  il  e'agil 
des  différences  très  conaidé rallies  dans  la  quantité  d'oxygène  absoibé 
et  d'acide  carbonique  ren'lu  dans  les  diverses  expériences.  L'auteur 
rapporte  des  faite  montrant  quo  la  consommation  d'oxygène  peut  être 
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dix  fois  plus  grands  dans  la  couine  très  rapide  que  dans  le  repos  on 
la  marche.  —  1.  Expériences  moalrant  Finfluenoe  des  sels  de  cbaax, 
de  sodium  et  de  polassiam  sur  le  développement  des  œafs  et  Facerois- 
semeot  des  têtards;  par  Sidne;  Ringer  (p.  79).  Excepté  le  phosphate 
de  chaux,  tous  les  eele  employés  ont  été  nuiBÏbles.  —  8.  Sar  la  régu- 
lation de  ta  quantité  de  sang  que  reçoit  le  cerveau;  par  C.  S.  Roy  et 
C.  S.  Sherringlon  (p.  85).  A  l'aide  d'un  procédé  nonveau,  ces  habiles 
ex|)érLmentateurs  ont  examiaé  l'induence  exercée  par  l'excitation  des 
nerfs  sensilifs,  du  bulbe  du  nerr  vague,  du  sympathique,  des  mouve- 
menlB  volontaires  et  de  nombre  de  médicaments.  Leur  principale  cou- 
clustoR  est  que  la  quantité  de  sang  que  reçoit  le  cerveau,  varie  direc> 
temeot  aveu  la  pression  sanguine,  dans  les  artères  de  la  circnlation 
généi'ale.  Mais  ils  arrivent  à  une  autre  conclusion,  qui  est  bien  origi- 
nale, I.a  voici  '.  •  Les  produits  chimiques  du  métabolisme  cérébral, 
contenus  dans  la  lymphe  qui  baigne  les  parois  des  artérioles  du  cer- 
veau, peuvent  produire  des  variations  de  calibre  des  vaisseaux  cèré- 
brniix,  d'où  il  suit  que  le  cerveau  possède  un  mécanisme  iutrinsèqae 
h  l'aille  duquel  la  quantité  de  sang  peut  varier  localement  en  relation 
avec  les  variations  locales  d'aulivilé  fonctionnelle.  —  9.  Observations 
sur  la  composition  du  chyle  do  conduit  ihoraeique  et  sa  circulation; 
par  D.  N.  Palon  (p.  109).  L'auteur  a  trouvé,  dans  le  chyle,  besueoup 
plus  dr-  graisse  que  ses  devanciers  (66  parties  pour  1  do  lécithine,  su 
lieu  de  6  ou  8  parties).  Les  rcsultats,  quant  à  la  lécithine,  la  cholesté- 
riiie  et  ten  protéi des  sont  semblables  à  ceux  de  HoppS'Seyler.  —  XQ.Mé- 
IbaJe  pour  augmenter  la  gravité  spécifique  du  sang;  par  W.  Hunier 
(p.  115).  Dans  des  expériences  déjà  publiées,  l'auteur  avait  vu  qu'après 
des  injeelione  sanguines  dans  l'abdomen  de  lapins,  il  y  avait  une  aug- 
mentation de  9  à  3i  0/0  du  nombre  dea  globules,  et  il  avoil  conslalc 
que  cela  était  dû  &  ce  que  la  densité  du  sang  avait  gagné  énormément. 
Il  a  obtenu  des  efTets  analogues  par  des  injections  de  phosphate  de 
soude  et  il  attribue  l'accroissement  presque  immédiat  du  nombre  des 
globules  à  une  effusion  séreuse  dans  l'abdomen.  —  11.  Addition  à  une 
note  sur  la  dégénéralion  secondaire,  après  des  lésions  de  reçoive  c^ 
rébrale;  par  C.  S.  ^herrington  (p.  131).  Un  cas  de  dégenération  dos 
deux  pyramides,  après  lésion  unilatérale  dea  circonvolutions  Holan- 
diques,  ohei  le  singe.  —  lï.  Physiologie  de  la  sécrétion  aalivaire; 
par  J.  N.  Langley  (Partie  VI,  p.  12â).  Recherches  du  plus  haut  intérêt 
snr  In  physiologie  des  nerfs  servant,  direclemeiit  ou  indirectement,  à 
la  sécrétion  salivairo.  Quelques-uns  des  résultats  obtenue  par  l'aiiteor 
sont  appréciés  dans  un  mémoire  de  M.  Werlheimer,  contenu  dans  ce 
numéro  des  Archives.  —  13.  Sur  les  relations  de  la  respiration  dia- 
phragmatique  avec  la  respiration  costale,  surtout  à  regard  de  la  pho- 
nation: par  H.  Sewall  et  M.  E.  Pollard  (p.  159).  Études pléthysmogra- 
pljiqoes  du  méoanisiae  vascalaire  sous  Fcxcitation  électrique;  par 
H.  Sewall  et  B.  Sanford  (p.  119).  Los  auteurs  ont  appliqué  diverses 
espèces  de  courants  électriques.  Ils  ont  trouvé,  en  appliquant  cea  cou- 


by  Google 


ANALYSE  SIS  HECtIZILS  PÂmODiaUES .'  073 

ranlB  à  un  de  leurs  doigts,  que  ses  vaisseaux  se  oonlrnclaienl  nola- 
blemant  et  ponr  longtemps,  quand  l'excitation  était  forte,  tandis  que, 
lorsqu'elle  était  faible  ou  modérée,  il  y  avait  une  contraction  bienidl 
eiiivio  de  dilatation.  —  15.  Sur  les  coaditions  de  la  température  des 
nerfs  durant  leur  activité  et  pendant  le  travail  de  leur  mort;  par 
H.  U.  RolteBlon  (p.  308).  L'auteur  est  arrivé  aux  deux  conclusions  que 
voici  :  1°  Pendant  le  passage  d'une  impulsion  nerveuse,  le  nerf  ne 
montre  aucune  production  de  chalcar;  9°  Le  nerf  qui  meurt  donne  do 
la  chaleur  et,  dvie  beoucoup  de  cas,  assez  pour  foire  monter  nu  ther- 
momètre de  1/7  de  degré  ceoligrade.  —  16.  Etude  comparative  des 
digestions  arliRcieUeet  naturelle;  par  A.  Sheridan  I^a(p.  236).  Étude 
très  complète,  non  seulement  de  la  digestion  par  le  suc  gastrique, 
mais  aussi  par  la  salive.  —  17.  Procès-verbanx  de  la  Société  physio- 
logique, 1889,  n"  V  :  Etude  des  dégéaératiotia  spinales  ascendantes, 
ebez  le  singe;  par  F:  Vf.  Mott  (p.  Xi),  1890,  n°  I.  Influence  de  cer- 
tains sols  sur  la  coagulation  du  sang;  par  Ringer  et  Sainsbury  (p.  1), 

Proceedinos  of  thb  Rotal  Societt;  vol,  XLV,  188S-89  (saile,  voy. 
Archives,  n"  3,  juillet  1889)  (p.  618},  —  Les  courbes  spinales  cher  les 
aborigènes  australiens;  par  D.  J.  Cunningham  (p.  487).  Mémoire 
d'anthropologie  important,  comparant  le  Rachis  de  l'Européen  à  celui 
de  l'Australien  et  aussi  du  chimpanzé.  —  31.  Expériences  sur  la  valeur 
nutritive  delà  farine  de  We;  par  A.W.Blyth. Ln  quantité  piisochaque 
jour  avec  do  l'eau  distillée,  par  un  homme  pendant  vingt-neuf  jours, 
A  varié  do  453  à  791  grammes.  Il  n'y  a  (>uère  eu  de  perte  de  poids  ou 
de  force  ni  un  trouble  fonctionnel  quelconque,  excepté  une  diminution 
morquCo  du  désir  et  du  pouvoir  sexuels,  =  Vol,  XLVI,  1889.  —  1 .  Ac- 
tion physiologique  des  graines  de  jequirity  {Abrua  precatorias);  par 
S.  Martin  et  R.  W.  Wolfenden  (p.  94).  Le  principe  nclif  est  une  glo- 
buline  et  le  principal  elTdt  proJuil  est  un  abaissement  remarquable  de 
température.  —  2.  Action  toxique  de  ïalbumose  des  graines  de 
Jeqairity;  par  S.  Martin  (p.  100).  La  puissance  toxique  de  ces  graines 
appartient  à  une  paraglobuline  et  k  une  albumose.  Ces  deux  substances 
abaissent  la  température.  —  3.  Les  inoculations  préventives.  Leclurs 
croonienne,  par  E.  Roux  fp.  154).  —  4.  Sur  la  paralysie  locale  des 
ganglions  périphériques,  et  sur  la  connection  des  différentes  classes 
de  fibres  nerveuses  avec  ces  ganglions;  par  J.  N.  Langicy  et  W,  L. 
Dickinson  (p.  4:23).  Los  auteurs  paralysent  les  ganglions  en  les  humec- 
tant légèrement  à  l'aide  d'un  pinceau  Irrmpâ  dans  une  solution  de 
1  0/0  de  nicotine,  substance  qui  paralyse  les  cellules,  mais  non  les 
Dbres  nerveuses.  A  l'aide  de  ce  procédé,  ils  ont  trouvé  :  1°  que  les 
fibres  dilatatrices  de  la  pupille,  les  Rbres  vaso-consti'ictrices  de  l'oreille 
(probablemt^Qt  celles  de  toute  la  tète)  et  les  Dbrcs  séuréloires  des  glandes 
salivaires,  se  terminent  dans  les  cellules  du  gnnglion  cervical  supâ- 
rieur;  S°  que  les  flbres  inhibitrices  du  grand  splanchnique,  ainsi 
que  ses  Sbres  vaso-coMlriclrices  se  terminent  dans  les  cellules  du 


by  Google 


674  ARAIYSS  DIS   RBCUXILS   pilUODIQUES. 

plexus  solaire  et  su  plexus  rénal;  3*  que  les  Bbres  venaal  da  nerf 
vague  k  l'estomac  ne  se  termiaent  pas  daae  les  ooltules  du  plexus  so- 
laire. B.-S. 

JouRNAi.  OF  ANATOUT  AND  PHTBiOLOQT  ;  Tel.  XXIV,  January  1890.  — 
t.  Sillon  intrapariélgl  da  cerveaa;  par  D.  J.  Cunningham  (p.    195). 

—  2.  Organes  guslatifs  da  Proeyon  Lolor;  par  F.  Tuckorman  (p.  1B6). 

—  3.  Préparations  microscopiques  i  conserver  soaa  verre  deasèrhé; 
par  W.  Stirliiig  (p.  160).  —  4.  Malformation  héréditaire  des  doigts; 
par  J.  Wilkie  (p.  167).  —  5.  Action  de  divers  excitants  sur  les  mascles 
non  striés;  par  G.  H.  Cooke  (p.  195)-  Expériences  faites  surtout  sur 
l'estamao  de  la  grenouille.  De  grandes  différencea  existent  quanta 
l'effet  des  divers  excitants.  —  6.  Théorie  cellulaire,  dans  le  passé  elle 
présent;  par  sir  W.  Turner  (p.  353).  Travail  extrêmement  remarquable, 
mais  ne  pouvant  pas  6tre  analysé  brièvement.  L'auteur  n'accepte  pas 
complètement  les  vues  de  Weisemaon  sur  l'hérédité.  — 7.  Sur  la  coagu- 
lation de  l'albumine  de  l'œuf  et  du  sérum,  de  la  vitelline  et  de  la  glo- 
bnline  du  séram,  par  la  chaleur;  par  J.  B.  Haycraft  et  G.  W.  Duggsn 
(p.S88)  =april  1890.  —  S.Les  sillons  complets  du  cerveau  humain  et 
leur  sigoilîcalion  dans  leursrelalions  avec  le  développement  de  l'hémis- 
phère et  l'apparition  du  lobe  occipital;  par  D.  J,  Cunotui^ham  (p.  309). 

—  9.  Sur  une  fermentation  causant  la  séparation  de  la  cystine  (dans 
l'organisme);  par  S.  Delépine  (p.S46).  —  10.  Sur  les  plaques  Sbreuses 
et  les  disques  intervertébraux;  par  Cleland  (p.  873).  —  il.  Pharma- 
cologie da  curare  et  de  ses  alcaloïdes;  par  3.  Tillie  (p.  879).  — 
12.  Notes  physiques  sur  le  mouvement  da  sang  dans  les  artères  ehet 
l'homme;  pur  J.  L.  Hoorweg  (p.  434).  CnnOrmation  ft  l'aide  des  ma- 
thématiques des  vues  de  Marey.  —  13.  Procès-verbsux  de  la  Société 
aaatomique  de  la  Grande-Bretagne  et  de  l'Irlande  (de  p.  vii  à  xiv,  i  la 
fin  des  n"  de  janvier  et  avril  1890).  J'y  sigaaierai  un  seul  travail  : 
Développement  de  la  scissure  de  Sylvias  dans  l'embryon  humain;  par 
B.  Béer  (p.  i\).  B.-S. 


JOURNAUX    ITALIENS 

Ahqhivbs  itauknhbs  de  BrOLOOiE,  1889  (lin).  T.  XII,  fasc.  III.  — 
56.  Urine  filante;  par  P.  Albertooi.  La  substance  filante  se  forme  dans 
l'urine  par  l'action  d'un  micro-organisme  ayant  le  caractère  d'un  bacille 
Dt  présentant  une  certaine  analogie  avec  celui  du  typhus  abdominal 
(p.  341).  —  57.  Action  trophique  du  système  nerveux  sur  les  autres 
tissus;  par  D.  Balili  (p.  867).  I^a  lésion  d'une  partie  quelconque  du 
système  nerveux  central  ou  périphérique  exerce  sur  la  peau  la  même 
action  trophique,  qui  se  caractérise  par  la  diminution  de  l'activité  nu- 
tritive et  la  vulnérabilité  plus  grande  du  (issu.  Cette  influence  est  indi- 
recte et  ne  dépend  pas  de  troub'es  vaso-moteurs.  —  68.  Sur  le  cycle 
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éïolatif  des  corps  en  croissant  de  Laveran,  et  sur  les  fièvres  maiariques 
qui  en  dépendeal;  par  P.  Canalis  (p.  388).  —  59.  Observation  relative 
à  Texpérience  de  Stannias  sar  la  ligature  du  siaas  veinent,  du  cœur; 
par  G.  Gaglio  (p.  S81).  L'ebaeDoe  d'arrêt  résulte  de  la  conservation 
ai'liHcielle  de  la  prasaîon  intra-cardiaque  ;  celle-ci  joue  le  râle  d'excitant 
réQexe  eolretenant  les  mouTemeots  du  cœur;  la  ligature  du  sinus  agit 
en  Bupprimant  un  centre  excitateur  des  eontractions  cardiBqnes.  — 
GO.  Tératogénie  expérimentale  chez  les  mamtnifèr€S,^eirC  Giacconiini 
(p.  3(fô).  —  61.  Etude  sur  le  sang.  La  production  des  plaquettes  dans 
le  sang  des  vertébrés  ovipares;  par  G.  Moudino  et  L.  Sala  (p.  S91).  — 
6j.  La  genèse  et  le  développement  du  sang  cbez  Ses  vertébrés;  par 
C,  Mondino  (p.  291).  —  6S.  Sur  la  nature  des  atrophies  par  inanition  ; 
par  B.  Morpurgo  (|).  33S).  L'atrophie  simple  des  éléments  spécifiques 
des  muscles,  du  foie,  du  pancréas,  etc.,  chen  le  pig^eon  soumis  à  l'abs- 
tiaencs  complète,  safilt  pour  expliquer  la  perte  du  poids  des  organes; 
on  ae  peut  dire  qu'il  eiisle  une  •■  atrophie  numérique  i.  —  64.  L'action 
i/u  froid  et  du  cband  sur  le.i  vaisseaux  sanguins;  par  U.  Mosso  (p.  346). 
l-a  dilalalion  des  vaisseaux  par  l'action  locale  du  froid  et  du  chaud  est 
un  phénomène  de  paralysie;  il  n'existe  point  de  pouvoir  régulateur  du 
chaud  et  du  froid;  il  y  a  deux  limites  (entre  4  et  40°  C),  au  delà  des- 
quelles les  fibres  musculaires  des  vaisseaux  perdent  leur  tonicité.  — 
Qô.  Etudes  sur  les  réactions  employées  pour  établir  la  présence  d'acide 
ehlorbydrique  libre  dans  le  soc  gastrique;  par  M.  L.  Sansoni  (p.  ^36). 
=  T.  Xlll,  1890,  faso.  I  et-II.  —1.  Sur  l'existence  et  la  nature  da 
centre  respiratoire  bulbaire;  par  V.  Aduno  (p.  89).  L'application  di- 
recte de  chlorhydrate  de  cocaïne  sur  le  plancher  du  4°  ventricule,  pa- 
ralyse les  centres  iuhibitoires  du  coeur  (surexcitation  cardiaque) 
et  les  centres  respiratoires  qui  sont  da  nature  impulsive,  comme  le 
montre  l'arrêt  de  la  rospiralion  spontanée. —  2.  Recherches  sur  l'espar- 
r.igine;  par  G.  Bufalini  et  V.  Lusini  (p.'ii).  — S.  De quelqaes  anomalies 
df  la  ligne  primitive  dans  le  poulet.  Son  interprétation  philogéné- 
lique;  par  G.  Fasola  (p.  82).  —  i.  Expériences  sur  finnervation  du 
eœar;  par  G.  Gaglio  (p.  71).  Les  deui  actions  inhibitrice  et  accélératrice 
du  cœur  exercées  par  le  nerf  vague  «  peuvent  se  compenser  et  cons- 
tituer ensemble  un  système  modérateur,  bien  qu'elles  ne  soient  pas  en 
nntagonisme  direct  >.  —  5.  Sut*  le  cerveau  d'an  chimpanzé;  par 
C  Giacomini  (p.  25),  —  6.  Recherches  pharmacologiques  sur  fbydras- 
tine,  la  berbérine  et  sur  quelques-uns  de  leurs  dérivés;  par  P.  Mor- 
foii  (p.  il).  —  1.  Changements  produits  par  la  fatigua  dans  la  compo- 
sition chimique  des  muscles;  par  A.  Monai'i  (p.  18).  Augmeutatisn  de 
la  créaline  ou,  à  son  défaut,  de  la  créatinine  qui  en  e^t  un  produit  de 
trans  format  ion  ;  diminution  de  la  xanthine  et  de  la  sarcina  ou  Uypoxan- 
IWne.  —  8.  Variations  du  glycogène,  da  sacre  et  do  l'acide  lactique 
dans  le  muscle,  sous  FinBaonce  de  la  fatigue;  par  A.  Monarî  (p.  tS). 
Le  glycogène  diminue  des  S/3;  le  sucre  augmente  probablement,  mais 
est  consommé  par  un  excès  de  travail;  l'acide  lactique  décroît  forte- 
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mont  <r  et  Ton  ne  peut  admellre  par  coiiséquenl  la  théorie  qu'il  (l'aciilc 
lactique)  eo  forme. du  (aux  dépens  du)  glycogèoe  ou  du  eucra  •.  — 
9.  Recherche  sur  les  toarbei;  par  A.  Monari(p.&5).  — 10. Les  lois  de  la 
fatigue  étudiées  dans  les  muscles  de  l'homine;  par  Ang.  Mosso  (p.  \i&\ 
Au  moyen  d'un  nouvel  appareil  (î'ergoffrapbe)  iaacrivaat  direciemeni 
le  travail  des  musclée  chez  l'homme,  Mosso  eexécuté  un  ;;rand  nombre 
d'expiirienees  qu'il  relate  en  détail  dans  ce  travail,  se  réservant  d*oii 
discïuter  la  signiBcatioa  dans  un  autre  mémoii-e.  Il  sufBt  d'attirer  ici 
raltOLilion  sur  la  méthode  rigoureuse  de  A.  Mosso,  et  de  signaler  Us 
beaux  rÉsultats  obtenue  dans  l'excès  de  la  fatigua  des  centres  nei'veux , 
dans  la  recherche  de  l'influence  qu'exerce  la  fatigue  psychique  sur  la 
force  des  muscles  et  sur  l'inhibition  des  mouvements  volontaires,  au 
moyen  d'une  excitation  électrique  des  nerfs  moleurs  (Voy.  Maggiorn, 
i;°2l,  i890;. —  i\. Des  premiers  rapports  entre  Pembryou  et  l'iitèras  cbet 
quelques  mamtairètes ;  par  G.  Paladino  (p.  59).  —  12.  Sur  la  ri-sistance 
des  poisons  à  la  putréfaction;  par  P.  Pellacuiii  (p.  TS).  liS  pulicfsction 
n'a  pas,  sur  les  poisons  végétaux  et  principalement  sur  les  alcaloïdes, 
une  action  destructive  aussi  rapide  qu'il  est  admis.  —  13.  Genèse  des 
corpasr.ules  rouges  dans  la  moelle  des  os  des  vertébrés;  par  Fr.  San- 
felice  (p.  45).  —  14.  Fièvre  malarique;  par  E.  Antolisei  et  T.  GuaIJi 
(fasc-  II,  p.  301).  —  15.  Etude  sur  rinfeetian  malarique  et  le  corps  eu 
croissant  de  Laveran;  pai-  P.  Canalis  (p.  262.  Voy.  XII,  p.  388).  — 
16.  Sur  les  'lièvres  malariques  dominant  à  Rome;  par  A.  Celli  et 
E.  Marchiarova  (p.  302).  —  11.  Le  développement  des  nerfs  ragui;  ■ 
accessoire,  hipoglosae  ci  premiers  cervicaux  chez  les  sauropsides  cl 
les  mammifères  ;  par  G.  Ghiarugi  (p.  309).  —  Itt  et  19.  Sur  les  para- 
sites de  la  malaria  (â  mémoires);  par  It.  Felelti  et  B.  Graesi  (p.  âS7 
et  29")).  —  20.  l'hysiologic  du  jeûne;  par  L.  Lucioni  (p.  347).  Expé- 
riences fiiiles  sur  le  Jeilneur  Succi.  Principaux  résultats.  I^s  grandes 
fondions  (thermo-régulatrice,  régime  cireulntoire,  régime  respiraloirej, 
se  conservent  dane  la  limite  des  oscillations  normales.  Il  y  a  suspension 
absolue  de  toute  Eécrétion  di^jeslivc,  avec  conservation  des  séorétion^i 
excrémentitielles  et  persistance  des  processus  putrides  causés  par  l«s 
microbes  intestinaux.  —  Diminution  absolue  du  phosphore,  de  l'aiote 
et  du  soufre  dans  l'urine.  Iliminution  progressive  de  la  consommation 
du  tissu  musculaire,  tandis  que  la  consommation  du  tissu  graisseux 
reste  constante.  —  21.  Les  lois  de  la  fatigue  étudiées  dans  les  muscles 
de  l'homme;  pur  A,  Maggiora  (p.  187,  voy.  le  mémoire  do  A.  Mosso 
sur  le  même  sujet,  XIII,  p.  1S3).  Dans  ce  travail  qui  est,  en  quelque 
sorte,  cumplémeiilaire  de  celui  de  A.  Mosso  et  exécuté  avec  les  mêmes 
proccdéf,  A.  Moggiora  expose  un  grand  nombre  de  recherches  rela- 
tives à  l'inHueiine  de  la  valeur  du  poids  soulevé,  des  variations  do  la 
fréquence  des  contraclions,  à  la  périodicité  du  travail:  il  examine ovce 
soin  l'ioUueiice  de  l'anémie  locale,  celle  de  nombrauses  conditions 
physiologiques  générales,  la  marche  forcée,  In  veille,  le  sommeil,  le 
jeâne  et  l'iiUmentntion.  Cette  série  de  travaux,  fournis  avec  des  me- 
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Ihodes  précises,  marquera  un  grand  progrès  dans  l'étude  si  complexe 
lie  la  fatigue  mueculaire.  —  39.  Sur  les  rapports  de  la  régénération 
ee/lulaire  avec  la  paralysie  vaso-motrice;  par  B.  Morpurgo  (p.  342). 
—  33.  Le  fer  dans  la  bile;  par  J.  Novi  (p.  342).  —  24.  Contribution  k 
la  physiologie  des  Sbres  eommisaarales ;  par  A.  Stefaai  [p.  â50). 

Archivio  peh  us  sciehzk  kediche,  1889  {suite),\.  XIII,  Tasc.  3. — 6.  Sar 
les  eSets  de  rextirpalion  du  plexus  cosliaqae;  par  A.  Luatig  (p.  129). 
Aucune  altération  fooclionnolle  de  l'estomac  et  de  l'iuleslin.  Glycosurie 
Iranailoire.  Acétoourie  constante  causant  ta  mort  par  coma.  —  1.  Sur 
le  cercle  évolutîT  des  parasites  de  la  malaria  ;  par  C.  Golgi  (p.  17S). 
—i.Sur  la  régénération  physiologique  des  éléments  épilliéliaux  de  re- 
vêtement; par  0.  Berbacci  (p.  191).  — 9.  Sur  les  altérations  des  Sbrea 
nerveuses  consécutives  à  la  congélation  des  tissas  soas-Jacents;  par 
(j.  Alooza  (p.  229).  Application  à  la  pratiriue  de  la  réfrigération  cutanée 
dnna  la  cure  desnâvralgies,  celle-ci  agissant  tout  autrement  que  comme 
révulsir  simple.  —  19.  Quelques  anomalies  de  la  ligne  primitive  cher 
le  poulet;  papG.Faaola  (\<.  Hb)  {voy.  Arcli.  ital.  BioL,  1890J.—  11.  Sur 
le  transport  rétrograde  des  embolies  dans  les  veines;  par  A.  Bonome 
.{[>.  261).  —là.  Contribution  à  Pétude  de  t accroissement  da  tissu  coanee- 
lif;par  S.  SaWioli  (p.  128).  —  iSl.  Etude  sur  les  corpuscules  blancs  chez 
un  leucémique  ;  ^avU.  aiondi(p.  291).— 14.  Sur  l'ètiologie  de  l'infeclioa 
malarienne;  par  A.  Celii  et  G.  Guarnieci  (p.  tQ!).  —  ib.  lieclierches ex- 
périmentales sur  les  modifications  que  subissent  les  surfaces  articu- 
laires et  leurs  cartilages  dans  la  désarticulation  ;  par  A.  Hargellesi 
(p.  837).  —  16.  Contribution  à  ïétude  des  adénomes  du  foio;  par  A. 
Bonome  (p.  315).  —  17.  Contribution  à  la  physiologie  du  corps  thy- 
roïde; par  G.  Funo  et  L.  Zanda  (p.  365).  Conclusion  logique  des  ex- 
périences d'extirpation  ;  le  sang  est  modifié  par  l'accumulalion  d'une 
substance  toxique  pour  Jes  centres  nerveux.  -18.  Existence  du  sucre 
et  de  Faîlantolne  dans  f  urina  et  dans  le  liquide  de  Pascite  chez  les  ma- 
hdet  atteints  de  cirrhose  hépatique;  par  A.  Moacatelli. —  19.  Rapport 
entre  la  pression  artificielle  et  la  fréquence  da  cœur;  par  F. -A.  Fo- 
ilera  (p.  389).  Résultats  contraires  !i  lo  loi  de  lUai-ey. Recherches  exé- 
cutées sur  le  cœur  de  la  grenouille  iaolé  et  soumis  &  une  circulation 
■rtincielle.  Toute  augnieatation  de  pression  intra-canliaque  amène  une 
ougmenlalion  de  fréquence  par  excitation  du  ganglion  accélérateur, 
La  faible  pression  srlificîelle  déprime  le  même  ganglion  et  produit 
ainsi  le  diminution  de  fréquence.  —  20.  Sur  un  nouveau  streptocoque 
{•athogène;  par  L.  Vincenzi  (p.  405).  —  21 .  Les  albuminotdea  du  sang 
dans  l'anémie;  par  G.  Favilli  (p.  415).  — 22.  Sur  Péliologie  de  la  mé- 
ningite cérébro-spirale  épidémique;  par  A.  Bonome  (p.  311].=:  T.  XIV, 
fnsc.  1  el  9,  1890.  —  1.  Nouvelles  recherches  expérimentales  sur  les 
fonctions  du  plexus  oœliaque;  par  A.  Luslig  (p.  1)  (voy.  1889,  p.  129). 
i.a  diabète  artériel  se  développe  même  chez  les  animaux  dont  on  a 
enlevé  le  plexus  cœliaque.  —  2.  Observations  sar  la  maturation  et  la 
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fécondation  des  ovales;  par  C.  Mondino  et  L.  Sala  (p.  9).  —  3.  Sur 
ta  néoprodaction  des  àlémeats  cellulaires  des  tissus  cbei  les  animaax 
alimentés  k  lu  suite  d'an  long  Jeûne;  par  B,  Morpurgo  (p.  29).  —  4.  AI- 
térationa  rénales  dans  la  •  portasse  °  {toax  convalsive);  par  S.  Mircolî 
(p.  63).  L'albuminurie  fréqueote  dans  la  tonx  convulsive  (ii  0/0)  résulte 
directemenl  d'altoralionB  épiihélialea  qui  produieent  la  mort  chez  les 
enfanta  dans  le  rapport  de  5  A  6  0/0.  Ces  altérations  peuveal  l'ésnller 
d'une  action  parasitaire,  mais  il  fautTecoiinattre  que  les  troubles  cir- 
culatoires doivent  âtre  un  puissant  faoleur  de  ces  lésions  rénales.  — 
b.Etudessar  l'infaotion  malarienne ;pae  P.Gaualis  (p.73)(vo]r. ^Irt^A/r. 
ital.  Biol.,  1890),  —  6.  Sur  la  physiologie  du  cœur  de  Pembryon  de 
poulet  aux  premiers  stades  de  son  développement;  par  G.  Fano  et 
T.  Badano  (p.  113).  Très  intéressante  étude  poursuivie  au  moyen  de 
'  procédéa  photographiques  précis,  et  qui  révèlent  de  nombreux  délails 
snr  le  fonctionnement  rythmique  du  cœur  et  sur  la  propagation  de 
l'onde  decoulraction.  —  7.  Etudes  sur  les  diurétiques  ;  par  V.Corvello 
et  D.-L.  Monaco  (p.  id3).—B.  Sur  les  fièvres  malariennes;  par  MM.  .\. 
Celli  et  E.  Marchiafava  (p.  176)  (voyez  Arch.  ital.  BioI.).~9.  Coniri- 
bution  pharmacologiqua  à  la  doctrine  de  Pactivité  de  la  diastole;  par 
A.  Stefani  et  G.  Gallerani  (p.  219).  Les  auieura  admettent  l'exislence 
de  la  FORCE  diastouqlk  du  cœur  comme  un  attribut  de  la  fibre  mus- 
cnlaire,  et  non  (ainsi  qu'il  noua  paraîtrait  plus  conforme  aux  fails) 
comme  une  conséquence  de  l'élafllicilé  du  myocardei  ils  Ironvent  que 
celte  force  active  est  augmentée  par  la  digitale  et  la  strychnine,  di- 
minuée par  l'atropine.  —  10.  Coatributioa  à  la  physiologie  des  Bbres 
commissurales;  par  A.  Stefani  (p.  Si3). 

Lo  SfBRtME.YTALK,  1889,  t.  LXIII  (su:te  et  Sn).  —  5.  De  raction  tro- 
pbique  qu'exerce  le  système  nerveux  sur  les  autres  tissus;  par  D.  Baidi 
(p.  359)  (voy.  AroA.  ital. Biol. ,1^0). — 6.  Sur  la  péricardite  expérimen- 
tale par  les  pncamooocci;  par  L.  Vanni  (p.  399  et  457).  Principales 
conclusions  :  1°  le  diplococcus  de  Frankel,  injecté  avec  une  cultur^pure 
daus  le  péricarde  du  lapïn  et  du  chat,  provoque  une  péricardite  exsu- 
dalive  toujours  séi'O-flbnneuse  ;  2"  la  réaction  inflammatoire  du  myo^ 
carde  est  très  manifeste  dans  les  couches  les  plus  superficielles;  3°  le 
môme  poeumococcus,  introduit  dans  le  sang,  ne  provoque  pas  de  péri- 
cardile,  à  moins  de  lésions  antérieures  du  péricarde,  mais  il  peut  don- 
ner lieu  à  une  pneumonie  Sbrineuse  ou  à  une  endocardite  végétante! 
4*  la  section  d'un  nerf  vague  ne  favorise  pas,  par  les  ti'oubles  dyslro- 
phiques  qu'elle  entraîne  dans  le  m y&- péricarde,  la  produclion  de  péri- 
cardite à  In  suite  des  injeclions  infectieuses  dans  lo  sang.  —  7.  Sur 
Tartbrite  ex f>éri mentale  par  le  viras  pneumonique;  par  U.  Gabbi  (p.  489 
et  577).  —  L'arthrite  avec  exsudât  a  élé  obtenue  par  l'inlroduction  di- 
recte de  rullures  dans  l'articulation  ou  (plus  rarement)  par  l'inocula- 
tion sous-cutanée  après  un  traumatisme  articulaire  aseptique.— 8.  Sur 
une  anomalie  de  la  substance  grise  de  la  moelle  cbet  ua  cbien;  p.ir 
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Unb.  Rossi  (p.  499). —  9.  La  iluclnation  thoraeique  tactile  dans  la 
^/eorifcejrsuiyAd've  (Eludes  cliniquea  et  expérimentales)  ;  par  L.  Vanni 
(p.  586).  r=  T.  LXIV.— lO.L'u/cère  de  FeBlomae  d'origiae  liaumatique 
(éludes  oliniques  at  expérimentales);  par  L.  Vanni  (p.  3  et  US). — 
ii. L'anliaepsie  dans  les soppuralioaa  expérimentales  de  la  cornée;  par 
Alf.  Fortunali  (p.  2S).  Les  expériences  mantrenl  «  le  pouvoir  micro- 
bicidé  vraiment  énorme  du  bichlorure  sur  le  staphylococcus  pyogene, 
et  le  possibilité  de  guérir  ainsi  les  ionammaliODasuppuratives  las  plus 
graves  du  tissu  cornéen  ».  —  i2.  Sur  les  échanges  respiratoires  ;  par 
R.  Oddi  (p.  133),  L'auteur  a  trauvé  i  un  rapport  constant  non  seule- 
ment entre  l'anhydride  carbonique  et  l'oxygène  consommé,  maie  aussi 
entre  l'anhydride  carbonique  et  l'eau  formée  et  éliminée,  •  —  18.  Nou- 
veau spirographe  (spiromètre);  par  V.  Graizi  (p.  370).  L'appareil  con~ 
sisle  essentiellement  en  un  gazomètre  d'à  se  ei  grande  capacité,  muni 
d'un  cadran,  et  qui  nous  paraît  a  peu  près  identique  à  celui  dont  s'est 
sen.-i  M.  Deweny  dans  sa  recherche  sur  la  gymnastique  et  l'entralne- 
Dieiil. —  10.  Eludes  cliniques  et  expérimentales  sur  Fostéomyétile;  par 
F.  Colii  (p.  411  et  S61).  Dans  les  foyers  d'ostéomyélite  de  l'homme, 
sans  communicalitin  avec  l'atmosphère,  on  trouve  toujours  des  micro- 
organismes;  le  plus  habituel  est  le  staphylococcus  am-eus,  isolé  ou  as- 
socié avec  le  staphylococcus  albua  ;  par  exceplion,  ce  dernier  est  lout 
seul.  Le  staphylococcus  sureus  et  le  staphylococcus  albus  |.euvoot 
tous  les  deux  déterminer  une  ostéomyélite  expérimentale,  le  premier 
SB  montrant  plus  actif  que  le  second.  Tous  deux  produisent  eu  outre 
des  séries  de  lésions  visoérales  semblables  à  celles  qu'on  observe  chei 
l'homme  atteint  d'ostéomyélite.  Les  résultats  des  expériences  sont  les 
mêmes,  que  le  alaphyloiioccus  employé  provienne  de  foyers  d'ostéo- 
myélite, d'abcès  chauds  des  parties  molles  ou  de  plaies  suppurantes 
(le  la  bouche  chez  l'homme  sein. 


La  Sicilu  mbdica,  1889,  f  année,  n°'  â  et  4.  —  6.  Sur  fiaHuence 
de  F  état  polymère  dans  l'aclioa  physiologique  des  corps;  par  M.  F. 
Coppola  (p.  171).  —  7.  Sarcome  de  la  selle  lurcique  et  du  sinus  ea- 
verneax  gauche  (contribution  au  diagnoslie  dn  siège  des  tumeurs 
intra-craniennea) ;  par  F.  F.  Scar<lnlla  (p.  185).  —  8.  Contribution  à 
Tétade  du  bassin  oblique  ovalaire,  etc.  ;  pur  G.  Corentino  (p.  195).  — 
9.  Heoberclies  expérimentales  sur  l'air  expiré  par  l'iioinme  à  Pétat 
normal;  par  U.  Lippari  et  G.  Crisafnili  (p.  ââ9).  Contrairement  aux 
résultats  énoncés  par  MM.  Brown-Béqnard  et  d'Arsonval,  et  d'accord 
avec  ceux  de  MM.  Dartre  et  Loye,  Giliberti  et  Alessi,  les  auteurs  con- 
cluent de  leurs  expériences  (Taites,  disent-ils,  dans  de  meilleures  con- 
ditions que  les  précédentes),  •  que,  dans  l'air  expiré  par  un  individu 
parfaitement  sain  ne  ae  trouve  aucun  principe,  ni  organisé,  ni  chi- 
mique, qui  soit  doué  de  propriétés  toxiques  ».  Les  auteurs  ne  connais- 
saient pas  les  dernières  et  les  plus  décisives  expériences  de  MM.  Brown- 
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Séquard  et  d'Arsonval  >.  —  10.  Un  cas  de  calculs  broachiqnas;  par  J. 
Moscuto  (p.  â31).  —  11.  Sur  un  cas  de  syadactilie;  par  G.  Russo-Tra- 
vûli  (p.  237).  —  12.  Sur  la  karyokinése  des  cellules  vpithéliales  et  de 
Feadotlivlium  des  vaisseaux  de  la  muqueuse  gastrique  et  intostiaaie 
dans  la  gastro-entérile  expèrimenlalo;  par  B.  Peroice  (p.  265),  — 
là.  Névrorraphio  pour  blessure  du  cubital;  par  S.  Le  Grasso  (p.  313). 
La  PeicMtATRiA,  LA  Nkiihopatolooia,  anao  VI,  faso.  III  al  IV.  — 
5.  Les  horizons  de  la  psychialrià;  par  M.  Binnchi  (p.  157).  —  6.  Con- 
tribation  à  Pélude  de  radian  d,i  sulFonal  daus  les  maladies  meaiales; 
par  M.  Lojacooo  (p.  1B5).  —  7.  Un  oes  d'iinbôcillilé  avec  double  atbé- 
lose;  par  M.  Fornai-io  (p.  213).  —  8,  Recherohes  graphiques  sur  le 
clonus  du  pied  et  du  genou,  dans  diverses  tonnes  de  maladies  ner- 
veuses; par  M.  d'AbuoJo  (p.  â6l).  L'auteur  enregialre,  avec  divers 
oppareils  de  Marey,  les  secousses  du  pied  et  celles  des  difT^reuls 
muscles  et  rapporte  de  nombroii»ee  observatious  d'un  tntérël  pure- 
ment cliDÎque.  F.-F. 

*  Que  ccrlains  individus  produisent  plus  de  poison  pulmonaire  que  d'iulraa; 
qu'il  faille  pour  tuer  quelques  Buimaux  une  dose  bien  plus  grande  do  poison 
pulmonaire  que  pour  d'autres,  tout  cela  n'est  pas  douteux  et  il  ne  l'est  pas 
nioina  que  de  la  septiccmie  survienne  quelquerois  dans  les  eipérienres  d'injec 
lions  inlra-veineuses  ou  sou s-cula nues  de  poison  pulmonaire.  Ces  parlicularllés 
expliquent  les  réi^ullata  négatifs  qui  sont  rapporlâe  par  MM.  Lippari  et  Crisa- 
fulli.  Mais  les  résultats  positifs  que  nous  avons  constatas  démoutrent  abso- 
lumenl  l'existence  d'un  poison  epicial,  produit  par  les  poumons.  Quant  à  11 
septicémie,  dans  nos  premiËrea  expériences,  ou  alla  a  existé  quelqueroïl,  ua 
novice  en  médecine  l'aurait  toujours  reconnue  :  ses  symptdmes  et  son  ana- 
lomie  palliologique  ne  réclamant  que  Tort  peu  de  science.  Nous  nous  liomeroDS 
donc  à  dire  que  nous  n'avons  pu  nous  tromper,  parce  que  les  symplAmes  et 
l'anatomie  pathologique,  chez  les  animaux  tués  par  le  poison  pulmonaire,  dillë- 
renl  radicale.nent  de  ceux  de  la  septicémie.  Mais  nos  dernières  expériences, 
dans  lesquelles  les  animaux  étaient  i  l'abri  de  tout  ompaîsonnemenl  septique  et 
n'étaient  soumis  qu'a  l'influence  délétère  du  poison  pulmonaire,  ne  peuvent 
laisser  aucun  doute.  Ces  expériences  ont  maintenant  été  faites  >ur  plus  de  cent 
animaux  qui,  sans  aucune  exception,  sont  tous  morts,  après  avoir  préseola  les 
mSmes  symplSmes  et  portant  les  mûmes  altérations  des  divers  organe*.  Au 
oontraire,  les  animaux  qui  respiraient  l'air  et  l'acide  carbonique,  après  l'ab- 
sorption par  de  l'acide  aulhirique  de  tout  poison  provenant  de  l'arbre  aérien 
de  ceux  qui  mouraient  ai  rapidement,  ont  survécu  sans  Irouble  aucun. 

[Noie  de  MM.  Bbown-Sûquahd  et  n'AaaoNVAL.) 


Pirii.  —  Société  d'haprimerie  Pill  Uipont,  1,  rae  da  Boalol  (CI.)  79.li.90. 
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FAITS  NOUVEAUX 
RELATIFS  A  LA,   DÉTERMINATION   EXPÉRIMENTALE 

DE  LA  VALEUR   DU   SPHVGUOUAXOIILTRE 

Par  le  proresseur  POT  Al  M 


Dans  un  article  précédent  {Archives,  1890,  n°  2,  p.  300), 
on  a  indiqué  comment  l'exploration  d'un  schéma  artériel,  à 
l'aide  du  sphygmographe  et  du  sphygmomanomètre  simulta- 
nément appliqués,  avait  pu  établir  que  te  chiffre  donné  par  co 
dernier  instrument  correspondait  exactement  à  la  pression 
maxima  de  l'artère.  Il  restait  à  savoir  si  l'exploration  digitale 
donnerait  des  résultats  semblables  et  aussi  exacts.  Pour  cela, 
je  substituai  simplement  le  doigt  au  sphygmographe,  explo- 
rant ainsi  les  battements  du  tube  exactement  comme  on 
fait  les  pulsations  de  la  radiale  dans  l'application  du  sphyg- 
momanomètre à  l'homme  .'Cette  exploration  fut  répétée  un 
grand  nombre  de  fois  avec  des  degrés  divers  de  pres- 
sions maxima  et  minima,  et  en  variant  de  toutes  façons  les 

Arcb.  di  pbih.,  5*  ■£iiii.  —  II.  14 
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rapporta  de  ces  pressions,  c'est-à-dire  l'amplitude  des  pul- 
sations. Les  résultats  obtenus  furent  les  suivants. 

Les  choses  étant  disposées  de  telle  sorte  que  la  pression 
maxiina  dans  l'artère  fût  précisément  égale  à  celle  indiquée 
par  le  manomètre  du  HacoD  propulseur,  le  chiFTre  indiqué  par 
le  sphygmontanomèlre  resta  toujours  très  voisin  de  celui 
donné  par  le  premier  ;  s'en  écartant  parfois  d'un  demi-centi- 
mètre au-dessus  ou  au-dessous;  la  plupart  du  temps  absolu- 
ment égal. 

Comme  la  notation  du  chiffre  sphygmomanométrîque  dépend 
exclusivement  de  l'exacte  appréciation  du  moment  où  les 
battements  de  l'artère,  après  s'être  progressivement  affaiblis, 
cessent  définitivement  de  se  faire  sentir,  ou  reparaissent 
après  avoir  cessé,  on  conçoit  que  le  degré  de  sensibilité  du 
doigt  explorateur  puisse  intro<luire  quelque  diversité  dans 
les  résultats  et  qu'il  y  ait  peut-être  à  tenir  compte  de  quelque 
coefficient  personnel.  Pour  cette  raison,  je  fis  contrôler  de 
temps  en  temps  les  chiffres  que  je  relevais  par  quelqu'un  de 
mes  aides  et  par  mon  ami  le  D'  François  Franck,  qui  voulul 
bien  m'assister  dans  quelques-unes  de  mes  expériences.  Les 
écarts  de  nos  observations  furent  en  général  peu  considé- 
rables, et  pour  ce  qui  concerne  le  D' Franck,  les  résultais 
obtenus  par  lui  concordèrent  si  bien  avec  les  miens  que,  en 
prenant  deux  séries  de  nos  observations,  il  se  trouvait  que 
la  somme  des  chiffres  relevés  par  le  D'  Franck  était  re- 
lativement à  celle  des  chiffres  manoraélriques  dans  le 
rapport  de  20,2  ;  20,1;  tandis  que  pour  mes  propres  obser- 
vations le  même  rapport  était  de  18,1 :  18.  C'est-à-dire  que 
nous  avions  atteint  exactement  le  même  degré  d'approxi- 
mation, estimant  l'un  et  l'autre  la  pression  à  0,1°  au-dessus  de 
sa  valeur  réelle. 

L'exactitude  d'appréciation  s'est  trouvée  sensiblement  la 
même  pour  toutes  les  pressions  comprises  entre  10  et  20  cen- 
timètres de  mercure  ;  celles  précisément  qui  sont  les  plus  fré- 
quentes chez  l'homme.  Pour  les  pressions  plus  basses  le  chiffre 
obtenu  devient  notablement  supérieur  à  la  pression  maxima; 
ce  qui  paraît  tenir  à  la  rigidité  relative  du  lube  de  caoutchouc, 
rigidité  qui  ne  compte  pas  quand  il  s'agit  de  pressions  assez 
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élevées,  mais  qui  oppose  une  résistanee  notable  à  la  pelote  du 
sphygmomanomètre  quand  celle-ci  est  très  détendue.  L'excès 
d'estimation  peut  aller  en  ces  cas-là  jusqu'à  2  et  3  centimètres. 

Le  niveau  de  la  pression  minima,  l'écart  entre  elle  et  la 
pression  maxima  et  les  pressions  intermédiaires  ont  fort  peu 
d'influence  sur  le  résultat  de  l'exploration  sphygmoraanomé- 
trique.  Il  est  bien  entendu  que  pour  obtenir  une  mesure  quel- 
conque, il  faut  d'abord  que  les  pulsations  puissent  être 
perçues,  c'est-à-dire  que  leur  amplitude  soit  suffisante  pour 
impressionner  le  doigt,  et  cette  amplitude  dépend  de  l'écart 
qui  existe  entre  les  pressions  extrêmes.  Quelle  que  fût  la 
pression  maxima,  cet  écart  devait  être  au  moins  de  1°,5  en- 
viron. Si  grand  qu'il  devint  ensuite,  les  indications  du  sphyg- 
momanomètre n'en  demeuraient  pas  moins  toujours  sensible- 
ment dans  le  même  rapport  avec  la  pression  maxima.  De 
sorte  que  c'est  bien  à  celle-ci  seulement  que  se  rapportent 
toujours  les  indications  de  l'instrument. 

La  forme  des  pulsations,  c'est-à-dire  l'ordre  dans  lequel  les 
pressions  diverses  se  succèdent  dans  les  intervalles  des  deux 
extrêmes,  ne  modifie  pas  non  plus  sensiblement  ce  résultat. 
Dans  un  cas  même  comme  celui  du  tracé  suivant  {fiff.  15)  où 


Fig.  is. 

le  maximum  est  sensiblement  retardé  par  la  lenteur  de  l'af- 
flux, et  bien  que  la  sensation  digitale  s'en  trouve  sensiblement 
amoindrie,  l'estimation  sphygmomanométriquen'en  reste  pas 
moins  voisine  du  maximum  atteint  par  la  pression  dans  l'ar- 
tère; si  bien  que  dans  le  cas  cilé  la  pression  maxima  étant  20. 
le  chiffre  de  l'estimation  se  trouva  IQ'.S. 

Une  condition  tout  autre  peut  au  contraire  faire  varier  très 
notablement  les  résultats  de  l'exploration,  surtout  quand  la 
pression  périphérique  est  très  basse;  c'est  la  distance  à 
laquelle  la  compression  du  vaisseau  a  été  établie  en  aval  de 
la  pelote  sphygmomanométrique.  Les  variations  qui  en  résul- 
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tent  peuvent  aller  jusqu'à  4  centimètres.  Mais  il  n'y  a  pas  lieu 
d'y  insister  ici,  puisque,  dans  la  pratique,  la  compression  est 
exercée  au  poignet,  immédiatement  au-dessous  du  point 
exploré.  11  importe  toutefois  de  le  noter  pour  comprendre 
combien  cette  compression  est  essentielle  et  avec  quel  soin  il 
convient  de  la  faire. 

Expérimentations  sur  le  cadavre.  —  Dans  toutes  les 
expérimentations  rapportées  jusqu'ici,  le  vaisseau,  appliqué 
sur  un  plan  résistant,  était  directement  comprimé  et  directe- 
ment exploré.  Ce  n'est  point  ainsi  que  les  choses  se  passent 
quand  on  applique  le  sphygmomanomètre  à  l'homme,  La  ra- 
diale, appliquée  sur  une  sorte  de  coussin  formé  par  le  carré 
pronateur  qui  recouvre  la  face  antérieure  du  radius,  se  trouve 
plongée  au  milieu  de  parties  molles  qui  ta  protègent  contre  la 
pression  de  la  pelote  et  rendent  cette  pression  moins  efUcace. 
Dans  quelle  mesure  ces  conditions  nouvelles  peuvent -elles 
compromettre  les  résultais  de  l'exploration  et  les  éloigner  de 
la  vérité?  C'est  ce  qu'il  étaitdifficile  de  présumer  avec  quelque 
chance  d'exactitude,  impossible  de  vérifier  sur  le  vivant.  J'ai 
donc  voulu  en  obtenir  une  idée  approchée  en  opérant  sur  le 
cadavre. 

Sar  UD  sujet  d'Ago  moyen  et  dont  les  artères  paraissaient  être 
saines,  j'ai  découvert  la  radiale  aux  limite»  du  tiers  inrérieur  de 
l'avant-bras.  J'y  ai  introduit  un  ajutage  métallique  très  mioce  et  court, 
d'un  calibra  égal  à  celui  de  l'artère,  et  j'ai  mia,  d'autre  part,  cet  ajutage 
en  rapport  avec  le  tube  d'atllux  de  mon  appai-eil.  J'ai  de  même  décou- 
vert la  cubitale  ù  sa  partie  inférieure  et  l'ai  mis  en  rapport  pnr  la 
mémo  prooâdé  avec  le  Bacon  des  minime.  Faisant  ensuite  fonctionner 
l'appareil,  il  m'a  été  facile  de  faire  battre  la  radiale  comme  j'avais  fait 
battre  le  tube  de  caoutchouc,  et  d'obtenir  des  pulsaliona  de  celte  ar- 
tère, pulsations  que  l'on  sentait  aisément  et  dont  on  put  recueillir  des 
tracés  sphygmographiquos.  C'est  à  ce  pouls  radial  que  j'appliquai 
ensuite  le  sphygmomanomètre. 

Dans  cette  circonstance,  les  flacons  avaient  reçu,  au  lieu 
d'eau,  du  sérum  de  sang  de  bœuf  additionné  d'un  peu  de 
sel,  dans  l'espoir  d'atténuer  autant  que  possible  la  transsu- 
dation à  travers  les  parois  vasculaires.  Par  malheur,  en  dépit 
de  cette  précaution,  l'infiltration  se  produisit  toujours  assez 
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rapidement  et  le  membre  ne  tarda  pas  à  s'hydrotomiser;  si 
bien  qu'il  fut  impossible  de  prolonger  beaucoup  les  expéri- 
mentations et  de  leur  donner  autant  de  précision  qu'il  eût  été 
désirable.  Néanmoins,  après  les  avoir  répétées  sur  plusieurs 
sujets,  je  crois  pouvoir  en  tirer  les  conclusions  suivantes  : 

La  pression  artérielle  qu'indique  le  sphygmomanomètre 
appliqué  au  cadavre  est  constarajnent  supérieure  à  la  pression 
maxima  de  la  radiale  d'environ  1  à  2  cent.  L'excès  des  indi- 
cations sphymonanométriques  est  d'autant  plus  prononcé  que 
la  pression  msy.ima  du  vaisseau  est  plus  basse.  Il  s'exagère  à 
mesure  qu'on  prolonge  l'expérience  et  que  le  membre  s'infiltre 
davantage.  Cet  excès  d'indication  devient  moindre  si,  ayant 
enlevé  la  peau,  on  explore  directement  l'artère  sans  la  dépla- 
cer; mais  ta  diflërence  est  petite.  II  disparait,  au  contraire, 
absolument  sî  l'on  fait  passer  au-dessous  de  l'artère  une 
plaque  résistante  sur  laquelle  s'opère  ensuite  la  compression. 
D'où  l'on  voit  que  ce  qui  rend  l'artère  plus  difficile  à  compri- 
mer et  ce  qui  oblige  à  employer  pour  effacer  ses  battements 
une  pression  supérieure  à  celle  du  sang  qu'elle  contient,  c'est 
moins  encore  la  présence  au  devant  d'elle  de  la  peau  et  du 
tissu  cellulaire  sous-cutané  que  l'interposition  entre  elle  et 
la  face  antérieure  du  radius  de  l'espèce  de  coussin  formé  par 
la  masse  molle  et  élastique  du  carré  pronateur.  Cela  montre 
combien  est  important  le  précepte  de  placer  toujours  l'avant- 
bras  dans  une  demi-pronation  qui  relâche  ce  muscle  d'une 
façon  sultisante. 

Malgré  les  conditions  très  défavorables  dans  lesquelles  Içs 
observations  sont  faites  sur  le  cadavre,  les  indications  sphyg- 
momanométriques  y  restent  encore  constamment  proportion- 
nelles à  la  pression  maxima  de  l'artère  et  en  suivent  d'une 
façon  extrêmement  régulière  toutes  tes  variations. 

Il  est  infiniment  présumable  que  sur  le  vivant  ou,  sauf  le 
cas  d'cedème  ou  de  polysarcie,  les  conditions  sont  beaucoup 
plus  favorables,  l'écart  entre  les  indications  du  sphygmoma- 
nomètre et  le  maximum  véritable  de  ta  pression  intra-arté- 
rielle  est  notablement  moindre;  en  sorte  qu'on  peut  raisonna- 
blement estimer,  d'après  tout  ce  qui  vient  d'être  dît,  que  les 
indications  do  sphygmomanomètre,  appliqué  ù  h  radiale  de 


by  Google 


Thomtne  vivant,  dépassent  la  pression  maxinia  do  celle 
artère  d'environ  un  cenlimèlre. 

Expérimentation  sur  les  animaux. —  Il  restait  encore  une 
question  à  résoudre,  celle  de  savoir  si,  sur  le  vivant,  l'actian 
de  la  paroi  contractile  de  l'artère,  faisant  équilibre  à  une 
partie  de  la  pression  sanguine,  ne  pourrait  pas  réduire,  dans 
une  mesure  plus  ou  moins  grande  et  variable,  le  degré  de  la 
pression  que  la  pelote  de  l'instrument  doit  exercer  sur  les 
vaisseaux  et  changer  ainsi  le  rapport  des  indications  avec  la 
pression  vraie. 

Ceci  me  conduisit  à  tenter  une  série  d'expériences  sur  des 
animaux  vivants.  Les  difticultés  étaient  ici  tout  autres.  La 
principale  était  de  trouver  une  artère  d'un  volume  qui  ne  fût 
pas  trop  éloigné  de  celui  de  la  radiale  humaine  et  qu'on  pût 
explorer  à  peu  près  comme  on  fait  celle-ci.  La  seule  qui  soit 
commodément  accessible  est  la  fémorale  au  pli  de  l'aine.  Sur 
un  chien  de  moyenne  taille  son  volume  n'est  pas  excessif;  seu- 
lement la  surface  sur  laquelle  on  la  peut  comprimer  est  fort 
étroite,  et  l'espace  requis  pour  l'exploration  du  vaisseau  et  la 
contrepression  est  loin  d'offrir  les  conditions  d'appui  néces- 
saires. C'est  là,  néanmoins,  à  défaut  de  mieux,  que  je  fis 
l'exploration  dans  une  série  d'expériences  pour  lesquelles  mon 
ami  le  D'  François  Franck  voulut  bien  m' apporter  son  pré- 
cieux concours. 

Sur  un  animal  convenablement  curarisé,  nous  applicâmes 
d'abord  à  la  fémorale  gauche  un  tube  par  lequel  elle  fut  mise 
en  rapport  avec  un  manomètre  inscripteur.  Puis,  pendant  que 
les  pulsations  s'inscrivaient  avec  leur  pression,  j'explorai  de 
mon  côté  avec  le  sphygmomaaomètre  les  pulsations  de  la 
fémorale  droite. 

Dans  ces  expérimentations,  comme  dans  celles  qui  avaient 
été  faites  sur  le  cadavre,  les  indications  du  sphygmomano- 
mètre  se  trouvèrent  toujours  un  peu  supérieures  aux  maxima 
de  la  pression  indiquée  par  le  manomètre.  L'excès  était  ici  en 
moyenne  de  un  centimètre.  D'ailleurs,  malgré  les  difficultés 
d'application  de  l'instrument,  ses  indications  n'en  suivirent 
pas  moins  exactement  celles  du  manomètre. 
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Tel  est  le  degré  d'exactitude  sur  lequel  on  pouvait  compter 
avec  l'instrument  dont  on  peut  tire  ta  description  dans  le  nu- 
méro 3  des  Archives  de  physiologie  (p.  662  et  suiv,,  1889), 
telle  la  confiance  que  méritent,  je  crois,  les  résultats  obtenus 
à  son  aide  et  qui  seront  ultérieurement  exposés.  Cet  instru- 
ment, je  l'ai  dit  plus  haut,  n'est  qu'une  modification  du 
sphygrmomanomètre  du  professeur  von  Basch,  Il  m'a  paru 
néanmoins  indispensable  de  ie  décrire  et  d'indiquer  les 
moyens  à  l'aîde  desquels  je  me  suis  assuré  de  la  valeur  de 
ses  indications,  avant  de  faire  connaître  les  résultats  qu'il 
m'a  donnés  dans  la  pratique,  leur  exacte  signification  dépen- 
dant en  très  grande  partie  de  l'instrument  qui  a  été  employé 
pour  les  recueillir. 

Qu'il  y  eût  lieu  de  modifier  ie  premier  sphygmomanomèlre 
du  professeur  von  Basch  pour  le  rendre  pratiquement  appli- 
cable, cela  ne  saurait  faire  doute,  puisque  notre  confrère  de 
Vienne  s'y  est  appliqué  lui-même  et  s'est  trouvé  conduit  à 
faire  subir  à  son  instrument  des  modifications  successives 
tout  à  fait  analogues  à  celles  que  j'y  apportais  de  mon  côté. 
Si  je  n'ai  point  adopté  les  dispositions  nouvelles  successivement 
introduites  par  le  professeur  von  Basch  et  si  j'ai  continué  de  me 
servir  de  l'instrument  décrit  plus  haut,  c'est  d'abord  que  je 
l'avais  déjà  lorsque  les  changements  que  le  professeur  v.  Basch 
apportait  à  son  appareil  sont  venus  à  ma  connaissance.  C'est 
ensuite  que  la  dernière  même  de  ces  transformations  succes- 
sives, celle  de  1887,  m'a  paru  présenter  encore  certains  incon- 
vénients que  je  ne  trouve  pas  dans  l'instrument  fabriqué  ici. 
Ainsi,  dans  le  dernier  appareil  construit  à  Vienne,  l'eau  a  été 
conser\'ée  comme  moyen  de  transmission.  Or,  l'eau  a  l'incon- 
vénient d'altérer  assez  promptement  le  caoutchouc  qui  se 
trouve  bientôt  hors  d'usage  ;  de  plus,  elle  impose  la  nécessité 
de  maintenir  toujours  la  capsule  métallique  de  l'instrument 
exactement  au  niveau  de  la  pelote  appliquée  sur  l'artère. 
D'un  autre  côté,  la  pelote  de  caoutchouc  a  été  entourée  d'une 
enveloppe  métallique  ajoutée  dans  un  but  fort  utile  sans 
doute,  mais  dont  la  présence  a  parfois  une  conséquence  assez 
fâcheuse.  L'inconvénient  est  nul,  il  est  vrai,  avec  les  pres- 
sions basses.  Mais  quand  on  arrive  aux  plus  fortes,  l'enve- 
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loppe  métaltique  grippe  sur  le  caoutchouc,  est  entraînée  par 
lui,  et  vient  presser  sur  les  parties  molles  de  manière  à  fausser 
notablement  les  résultats  de  l'exploration. 

Ceci  dit,  non  dans  le  but  de  critiquer  les  dispositions  adop- 
tées par  le  professeur  von  Basch,  mais  atin  d'expliquer  pour- 
quoi je  m'en  suis  tenu  à  l'instrument  que  je  viens  de  décrire; 
et  pour  qu'il  soit  entendu  que  je  n'ai  eu  pour  motif  ni  un 
simple  caprice  ou  un  attachement  enfantin  à  ce  que  j'avais 
fait,  ni  surtout  le  désir  de  disputer  au  professeur  von  Basch  le 
mérite  de  l'invention,  mérite  que  je  me  suis  toujours  plu  et 
que  je  me  plais  encore  à  lui  attribuer  tout  entier. 

Je  ne  fais  d'ailleurs  pas  l'histoire  de  la  sphy^omano- 
métrie,  sans  quoi  j'aurais  à  mentionner  certain  nombre  d'au- 
tres essais  du  même  genre,  notamment  ceux  de  mon  collègue 
le  professeur  Lépine,  de  Lyon.  Mais  cela  m'eût  fort  éloigné 
du  seul  but  que  je  me  proposais  ici,  celui  de  faire  connaître 
exactement  l'instrument  dont  je  me  suis  servi  pour  les  études 
que  j'exposerai  dans  la  suite.  On  pourra  comparer  plus  tard  ' 
ces  résultats  avec  ceux  déjà  nombreux  qui  ont  été  publiés 
déjà  et  dont  la  liste  a  été  donnée  par  le  professeur  v.  Basch, 
ou  qui  sont  actuellement  en  cours  de  publication.  Mais  il  fau- 
dra toujours,  pour  une  exacte  comparaison,  tenir  compte  de 
la  technique  mise  en  usage. 

Conclusions  générales. 

De  toute  la  suite  des  expérimentations  qui  viennent  d'être 
rapportées,  il  est  permis  de  tirer  maintenant  les  conclusions 
suivantes  : 

1°  Les  chiffres  que  donne  le  sphygmomanomètre  appliqué 
à  la  radiale  humaine  sont  en  rapport  avec  les  maxima  de  la 
pression  du  sang  dans  cette  artère  et  exclusivement  avec 
eux; 

"i"  Les  pressions  minima  et  intermédiaires  n'exercent  sur 
ces  indications  qu'une  influence  insignifiante; 

3°  Les  chiffres  du  sphygmomanomètre  sont  toujours  supé- 
rieurs aux  maxima  véritables  de  la  pression  artérielle.  Ils  les 
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dépassent  d'une  quantité  qui,  en  moyenne,  ne  doit  très  vrai- 
semblablement pas  excéder  un  centimètre  de  mercure  ; 

4°  Cet  excès  d'indication  varie,  quand  on  observe  sur  des 
individus  dilTérents,  avec  l'épaisseur  des  parties  molles  qui 
entourent  l'artère  et  leur  degré  de  résistance. 

Les  écarts  dépendant  de  cette  cause  ne  semblent  pas  devoir 
dépasser  2  centimètres,  sauf  dans  les  cas  exceptionnels  d'in- 
filtration du  tissu  cellulaire; 

5*  La  rigidité  plus  ou  moins  grande  des  parois  artérielles 
contribue,  pour  sa  part,  à  exagérer  l'estimation  sphygmoma- 
nométrique  de  la  pression  artériellu.  On  verra,  par  la  suite, 
que  cette  influence  est  relativement  médiocre  ; 

5*  Les  chiiTres  relevés  chez  des  individus  différents  n'indi- 
quent pas  d'une  façon  rigoureuse  les  rapports  de  leurs 
pressions  respectives.  Mais  quand  l'état  des  parties  molles, 
et  notamment  le  degré  de  l'embonpoint,  sont  à  peu  près  sem- 
blables, on  peut  considérer  le  rapport  comme  sensiblement 
exact  ; 

T  Les  chiffres  donnés  par  des  explorations  successives  sur 
un  même  sujet  sont  dans  un  rapport  très  précis  avec  les  varia- 
tions de  la  pression  artérielle,  pourvu  qu'aucun  changement 
considérable  ne  soit  intervenu  dans  l'état  des  parties  molles, 
que  l'exploration  soit  répétée  dans  des  conditions  toujours 
identiques  relativement  au  mode  d'application  de  l'instrument 
et  qu'elle  soit  toujours  faite  avec  une  attention  suffisante. 
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RECHERCHES 

L'HISTOLOGIE    PATHOLOGIQUE    ET    LA    NATURE 
DU    LUPUS    ÉBYTHÉMATEUX 
H.  LCLOIR  <■ 
VI  et  VII.) 


L'étude  des  tuberculoses  locales  de  la  peau  a  fait  un  graod 
pas  dans  ces  dernières  années.  Grâce  aux  recherches  d'ana- 
tomie  pathologique  et  de  pathologie  expérimentale,  la  nature 
du  lupus  vulgaire  s'est  éclaircie  d'une  façon  remarquable. 
Actuellement  il  n'est  plus  guère  de  médecins,  je  pense,  qui 
mettent  en  doute  ta  proposition  que  j'ai  émise  en  1883,  en 
m'appuyant  sur  des  recherches  de  pathologie  expérimentale, 
et  que  je  n'ai  cessé  d'étayer  depuis  dans  mes  travaux  ulté- 
rieurs :  le  lupus  vulgaire  est  une  tuberculose  atténuée  du 


En  est-il  de  même  pour  le  lupus  érythémateux?  Ici  les  au- 
teurs sont  loin  d'être  d'accord,  les  uns  voulant  faire  du  lupus 

'  D'apris  Isa  legoDi  qua  Je  prohatais  «d  1888  eur  le  lupua  érfUiimateiix  I 
l'hOpiUd  Saint-SauvBur. 

'  Lbloiii,  Coniplts  reodas  de  la  Société  de  biologie,  1B8S.  —  Conim.  tl 
Leloir,  Comptta  raodaa  de  la  Société  de  biologie,  iU83,  et  Arebivea  dt  pby- 
aiologit,  1884.  —  Lkloir,  Sur  la  nature  du  lupui  Tu]|^aire  (Cowptt»  rtada» 
da  Congrès  ialentUonal  dta  acleoees  médiealea  de  Copcnbagae,  l8St);  — 
Rechercbas  Daiivellea  sur  lea  relaliona  qui  eiislent  eutre  le  lupui  et  la  tnber- 
cnloae  [Aaaalea  de  dtrniatalogle,  1886)1  —  Leçons  anr  le  trmphatUma,  la  scro- 
fule et  ta  tubercnloie  étudiés  au  point  de  vue  dermalbloglque  {Balletia  aé- 
dieti,  1888);  —  Sur  la  nature  dea  variétéa  atypiqaea  da  luptia  vulgaire  (Coa- 
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érythémateux  une  manifestation  de  la  scrofulo-tuberculose  du 
tégument;  les  autres  le  considérant  comme  une  aflection  toute 
différente. 

J'ai  eu  l'occasion  d'examiner  histologiquement  et  bactériolo- 
giquement  un  assez  bon  nombre  de  lupus  érythémateux(douze) 
dont  les  morceaux  à  examiner  avaient  été  recueillis  sur  le 
vivant. 

J'ai  de  plas  inoculé  un  bon  nombre  d'animaux  d'après  la 
technique  que  j'ai  indiquée  en  1883,  avec  des  morceaux  de 
lupus  érythémateux  recueillis  sur  le  vivant  (7  cas). 

Je  pense  que  le  moment  est  venu  d'exposer  le  résultat  des 
recherches  anatomîquea,  bactériologiques  et  expérimentales 
qu'il  m'a  été  donné  de  faire  sur  cette  étrange  maladie  de  la 
peau. 

Je  commence  par  l'étude  anatomo-pathotogique  de  cette 
aSection. 

Les  lésions  de  l'épiderme  dans  le  lupus  érythémateux  étant 
évidemment  secondaires  aux  lésions  du  derme,  c'est  par 
l'élude  de  celles-ci  que  nous  devons  commencer. 

Dermet  —  11  existe  dans  le  lupus  érythémateux  une  infil- 
tration diffuse  du  derme  surtout  localisée  dans  les  régions 
supérieures,  et  en  particulier  dans  le  tiers  supérieur  de  celui- 
ci,  dans  le  territoire  limité  en  haut  par  l'épiderme,  et  en  bas 
par  les  vaisseaux  horizontaux. 

Cette  infdtration  est  variable  d'ailleurs  comme  densité  et 
comme  étendue,  d'après  l'âge  du  lupus  érythémateux  et 
d'après  sa  forme.  Mais,  je  le  répète,  son  foyer  principal,  son 
maximum  de  localisation  siège  au  niveau  du  territoire  cutané 
précité. 

gris  de  U  tubercahs»,  188G>);  —  D«s  tuberculoses  eip^rimeDUIee  produiles  par 
l'ioDeulatioD  de  produite  srrotUlO'tuberculeuz  (lapai)  [Caagria  de  I»  fuJwr- 
calose,  IS88):  —  Des  edéDopsIhieH  BEcondiires  eu  lupus  vatgaïra  [Comptes 
rtndas  de  rinatitui,  15  mii  18S9];  —  Le  lupus  de  la  lingue  [Aantlea  dt 
dermalologie,  ISSd;  Allas  ialeFatlioaal  des  maladies  rares  do  la  peau,  1889); 

—  Le  lupus  vulgaire  el  te  syaltme  lympbalique  [Annalas  do  la  labrrcaloae, 
IBM); —  Lupus  scléreux  el  lupus  sclérosé  {Aaaaha  de  la  lubertalose,  1890); 

—  Lapns  ei  é{dthëlioma  {Thèse  de  M.  Bidault,  oorenibre  )88^,  etc. 
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Cependant  l'on  trouve  fréquemment  une*  inflltration  très 
discrête  dans  les  parties  profondes  du  derme  et  jusque  dans 
rhypoderme.  Je  n'ai  jamais  constaté  que  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  soit  le  point  de  départ  du  mal,  contrairement  à  ce 
qu'ont  écrit  Géber,  Stroganofï  et  Kaposi,  sauf  peut-être  dans 
un  cas  de  lupus  érythémaleux  de  la  paume  de  la  main. 

L'infiltration  est  constituée  par  une  grande  quantité  de 
cellules  embryonnaires  groupées  surtout  le  long  des  vaisseaux, 
mais  disposées  aussi  d'une  façon  difTuse  dans  les  mailles  du 
derme  et  ne  se  réunissant  nulle  part  en  nodules  comme  dans 
le  lupus  vulgaire.  Ainsi  que  Ë.  Vidal  et  moi  l'avons  écrit  en 
1882  [H.  Leloir  et  E.  Vidal,  Sur  l'anatomie  pathologique 
du  lupus  (Comptes  rendus  de  la  Société  de  biologie,  novem- 
bre iSSâ)],  si  cette  infiltration  de  cellules  embryonnaires 
semble  avoir  une  tendance  à  être  plus  prononcée  au  niveau 
des  glandes  cutanées,  c'est  qu'à  ce  niveau  il  existe  un  lacis 
vasculaire  plus  riche. 

Les  cellules  de  l'infiltration  sont  disposées  d'une  façon 
diffuse  plus  ou  moins  dense.  Dans  les  coupes  de  lupus  érythé- 
maleux au  début,  dans  les  parties  profondes  de  la  peau,  ces 
cellules  encore  jeunes  se  colorent  bien  par  le  plcro-carmio. 
Les  cellules  de  l'infiltration  présentent  tous  les  caractères  des 
cellules  embryonnaires.  Une  partie  d'entre  elles  semble  prove- 
nir de  la  prolifération  des  cellules  Axes  du  tissu  conjonctif  où 
l'on  peut  constater  en  quelques  points  des  signes  évidents  de 
karyokiuèse;  mais  la  majeure  partie  d'entre  elles  est  évidem- 
ment un  produit  de  diapédêse.  Ces  cellules  présentent  des 
réactions  histochimiques  et  des  apparences  très  difTérentes, 
indice,  comme  je  l'ai  remarqué  en  188^,  en  collaboration 
avec  E.  Vidai  (H.  Leloir  et  E.  Vidal,  ioo.  cit.),  d'une  vita- 
lité plus  ou  moins  prononcée  et  de  la  tendance  d'un  grand 
nombre  d'entre  elles  à  subir  la  dégénérescence  granulo- 
graisseuse  ou  colloïde.  Mais  il  faut  particulièrement  signaler 
ce  fait  :  c'est  que  cette  dégénérescence  ne  frappe  pas  les  amas 
cellulaires  en  masse  et  à  leur  partie  centrale  comme  dans  le 
lupus  vulgaire,  mais  qu'elle  frappe  les  cellules  individuelle- 
ment, d'une  façon  diffuse,  çà  et  là,  en  quelque  sorte  au  ha- 
sard. Notons  enfin  que,  d'une  façon  générale,  par  leur  aspect 
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et  leurs  réactions  histochimiques,  les  cellules  du  lupus  érythé- 
mateux  m'ont  paru  être  moins  vivaces  que  celles  du  lupus 
vulgaire. 

Dans  aucun  cas  (contrairement  à  ce  qui  existe  dans  le  lu- 
pus vulgaire  où  les  cellules  géantes  sont  si  nombreuses  et  si 
caractérisées),  je  n'ai  trouvé  de  cellules  géantes  véritables.  En 
quelques  points  de  la  coupe,  on  peut  trouver  des  cellules  de 
l'infiltration  au  nombre  de  trois,  quatre,  cinq  et  même  plus 
qui  se  réunissent,  se  fusionnent  pour  former  des  masses 
granulo-graisseuses  ou  plus  souvent  des  sortes  de  masses 
colloïdes. 

L'on  voit  donc  que  l'inflltration  pathologique  du  lupus  éry- 
thémateux  est  constituée  par  des  cellules  embryonnaires  dispo- 
sées d'une  façon  diffuse  et  dont  une  partie  plus  ou  moins 
considérable  subit  la  dégénérescence  graisseuse  ou  colloïde, 
et  cela  d'une  façon  diffuse,  irrégutière,  en  même  temps  que 
des  cellules  embryonnaires  plus  jeunes  viennent  envahir  à 
leur  tour  les  territoires  tégumentaires  altérés. 

Parallèlement  à  l'envahissement  des  tissus  par  l'infiltration 
pathologique,  on  voit  ceux-ci  présenter  tous  les  signes  de  la 
dégénérescence  granulo-graisseuse  ou  de  la  dégénérescence 
colloïde,  se  résorber,  s'atrophier  et  finalement  disparaître. 
Les  faisceaux  du  tissu  conjonctif  disparaissent  ainsi  progres- 
sivement, soit  par  îlots,  soit  d'une  façon  diffuse,  dans  les  cou- 
ches supérieures  du  derme.  Les  fibres  élastiques,  qui  résistent 
longtemps,  finissent  à  leur  tour  par  perdre  leur  aspect  ondulé, 
par  se  fragmenter  et  par  disparaître. 

Au  niveau  des  régions  les  plus  atteintes,  on  constate  que 
les  faisceaux  conjonclifs,  en  partie  détruits,  sont  remplacés 
par  des  cellules  embryonnaires  dont  la  plupart  ont  subi  ta 
dégénérescence  granulo-graisseuse  ou  colloïde,  et  par  une 
substance  granulo-graisseuse. 

Certaines  coupes  colorées  au  picro-carmin,  avec  leurs 
cellules  embryonnaires  non  encore  dégénérées  et  bien  colorées 
en  rouge  par  le  carmin,  mélangées  aux  cellules  dégénérées  et 
à  la  substance  granulo-graisseuse  colorée  en  gris  jaunâtre, 
avec  leurs  ilôts  de  faisceaux  conjonctifs  non  encore  détruits 
et  colorés  en  rose,  avec  leurs  petits  ilôts  d'hémorrhagies  inters- 
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lîtielles  œlorés  en  jaune  verdàtre,  présentent  un  aspect  ca- 
ractéristique. 

Les  parois  d'un  grand  nombre  de  vaisseaux  sanguins  pro- 
tirèrent  en  beaucoup  de  points  et  reviennent  à  l'état  embryon- 
naire.  Un  certain  nombre  d'entre  ces  vaisseaux  sont  en  outre 
le  siège  d'eodocapillarite  et  d'endovascularite  oblitérantes. 
Beaucoup  de  vaisseaux  sanguins  sont  fortement  dilatés;  ils 
sont  bourrés  de  globules  rouges.  Au  niveau  de  ces  vaisseaux 
sanguins  dilatés  on  peut  constater  des  signes  évidents  de  dia- 
pédèse.  De^itus,  il  arrive  souvent  que,  dans  les  couches  su- 
perncielles  du  derme  et  même  parfois  dans  les  couches 
moyennes,  on  rencontre  une  quantité  considérable  de  globules 
rouges  infiltrés  d'une  façon  diiïuse  entre  les  éléments  embr^'on- 
naîres  ou  réunis  gâ  et  là  sous  forme  de  petits  foyers  hémorrha- 
giques.  L'on  peut  constater  aussi  l'existence  de  vaisseaux  de 
nouvelle  formation,  ce  que  l'on  n'observe  guère  dans  le  lupus 
vulgaire. 

Au  début,  les  glandes  pilo-sébacées,  par  suite  de  la  con- 
gestion- du  réseau  vasculaire  qui  les  entoure,  sont  atteintes 
d'hypersécrétion,  ce  qui  donne  au  lupus  érythémateux  un 
aspect  spécial.  Plus  tard,  par  suite  de  leur  envahissement  par 
rinHltration  (envahissement  qui  se  fait  au  début  au  niveau 
des  régions  supérieures  des  glandes  sébacées),  elles  sont 
atteintes  à  leur  tour  de  dégénérescence  grauulo-graisseuseel 
peuvent  finir  par  disparaître  complètement  dans  certains  cas 
exceptionnels,  comme  les  autres  éléments  dermiques  envahis 
par  le  lupus  érythémateux.  Il  arrive  assez  souvent  que  les 
glandes  s'oblitèrent  du  côté  de  leur  conduit,  deviennent  glo- 
buleuses, s'enkystent  en  quelque  sorte,  et,  par  suite  de  la 
résorption  interstitielle  des  tissus  qui  les  englobent,  semblent 
ainsi  se  rapprocher  de  la  surface  libre  de  la  peau.  D'ordinaire 
elles  s'hypertrophient  et  se  remplissent  de  cellules  épidermi- 
ques  desséchées.  Ainsi  se  produisent  ces  sortes  de  corpus- 
cules de  milium  que  l'on  observe  à  la  surface  du  lupus  érj'thé- 
mateux,  ou  les  bouchons  formés  de  matière  sébacée  altérée 
qui  hérissent  la  face  inférieure  des  croûtes,  quand  on  détache 
celles-ci  avec  précaution. 

Les  follicules  pileux  sont  en  général  énormément  dilatés 
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dans  les  premiers  stades  dû  mal.  Les  conduits  excréteurs  des 
glandes  sudorîpares  sont  envahis  par  l'infiltration  et  subis- 
sent la  dégénérescence  granulo-graisseuse,  comme  l'ont  mon- 
tré Kapoai,  Thin,  Robinson.  Ils  fmissent  à  leur  tour  par 
disparaître  aussi.  H  en  est  de  même  dans  certains  cas  excep- 
tionnels des  glomérules  des  glandes  sudoripares,  quand  le 
lupus  érytbémateux  est  profond  et  ancien. 

Dans  certains  cas  de  lupus  érythémateux  des  lèvres  et  des 
joues  observés  chez  des  sujets  maigres,  j'ai  pu  constater  que 
les  fibres  musculaires  elles-mêmes,  sous  l'influence  de  l'action 
exercée  par  rinliltration  très  discrète  d'ailleurs,  qui  siégeait 
au  niveau  de  l'hypoderme,  tendaient  à  subir  la  dégénérescence 
granulo-graisseuse. 

Les  nerfs  examinés  dans  les  coupes  ou  par  dissociation, 
d'après  ta  méthode  technique  que  j'ai  indiquée  en  1881, 
paraissent  sains.  Toutefois,  l'on  rencontre  dans  l'intérieur  de 
quelques  faisceaux  nerveux  des  cellules  embryonnaires,  et, 
dans  ces  cas-là,  on  peut  constater  parfois  l'existence  de  quel- 
ques tubes  nerveux  en  train  de  s'atrophier. 

Il  existe,  en  outre,  dans  les  parties  assez  profondes  du 
derme  une  dilatation  des  espaces  lymphatiques  lacunaires  et 
les  lésions  histologiques  de  l'œdème  tégumentaire. 

Épiderme.  —  Les  lésions  de  l'épiderme  sont  variables; 
mais,  d'une  façon  générale,  on  peut  dire  que  les  lésions 
épidermiques  du  lupus  érythémateux  sont,  par  opposition  à 
celles  du  lupus  vulgaire,  des  lésions  sèches,  ainsi  qu'E.  Vidal 
et  moi  l'avons  fait  remarquer  en  1882. 

La  caractéristique  des  lésions  de  l'épiderme  c'est  l'atrophie 
de  celui-ci. 

On  peut  dire  d'une  façon  absolue  que  là  où  l'infiltration 
dermique  a  envahi  la  couche  papillaire,  se  trouve  en  un  mot 
en  contact  avec  l'épiderme,  celui-ci  subit  une  dégénérescence 
atrophique.  " 

Au  début,  on  constate  que,  probablement  sur  l'influence 
exercée  par  l'infiltration  dermique  et  les  altérations  vascu- 
laires  concomitantes,  il  se  produit  une  dégénérescence 
granulo-graisseuse  ou  colloïde  des  couches  inférieures  du 


by  Google 


H.   LBLOin. 


corps  de  Malpîghi  immédiatemeat  en  contact  avec  l'inlUtra- 
tion.  On  voit  en  général  les  prolongements  interpapiltaires  du 
corps  de  Malpight  présenter  une  dégénérescence  granule- 
graisseuse  ou  colloïde  de  leurs  cellules  immédiatement  adja- 
centes à  l'infiltration.  Puis  ils  s'amincissent,  fondent  en 
quelque  sorte,  pour  présenter  l'aspect  de  lignes  filiformes 
d'une  épaisseur  d'une  ou  deux  cellules  allongées,  se  réduisent 
progressivement  et  finissent  par  disparaître  complètement. 
Par  suite  de  cette  disparition  du  corps  de  Malpighi  et  des 
papilles  du  derme,  la  ligne  qui  limite  inférieurement  l'épi- 
derme  ne  présente  plus  d'ordinaire  l'aspect  ondulé  qu'elle 
offre  à  l'état  normal. 

Le  corps  de  Malpighi  proprement  dit  subit  à  son  tour  la 
dégénérescence  atrophique  et  n'est  plus  représenté  que  par 
5,  4,  voire  même â  rangées  de  cellules;  il  peut  même  disparaî- 
tre totalement  et  ne  peut  plus  être  représenté  que  par  1  rangée 
de  cellules  fusiformes  à  grand  axe  horizontal  rappelant  plutôt 
(n'était  le  vestige  des  piquants  de  l'enveloppe  cellulaire  que 
l'on  [>eut  rencontrer  encore)  les  cellules  du  stratum  lucidum. 

La  couche  granuleuse  est  en  général  complètement  dispa- 
rue. S'il  en  existe  encore  quelques  vestiges,  ceux-ci  ne  sont 
plus  représentés  que  par  1,  tout  au  plus  2  rangées  de  cellules 
à  peine  chargées  d'éléidine,  ayant  perdu  leur  aspect  granu- 
leux et  rappelant  plutôt  les  cellules  du  stratum  lucidum. 

Le  stratum  lucidum  fait  en  général  défaut. 

La  couche  cornée  est  amincie  ;  dans  certains  cas,  l'épiderme 
est  réduit  â  une  couche  de  cellules  malpighiennes  et  même 
uniquement  à  sa  couche  cornée.  Ces  lésions  correspondent 
aux  points  où  l'infiltration  est  la  plus  abondante  et  la  plus 
ancienne.  L'épiderme  ainsi  atrophiée  rappelle  celui  qu'on  ob- 
serve à  la  surface  de  certaines  cicatrices. 

Je  dois  noter  toutefois  que,  dans  certains  cas,  au  niveau  de 
certains  points  de  quelques  préparations,  lorsque  l'infiltration 
respectait  absolument  la  région  papillaire  du  derme,  il  y  avait 
au  contraire  tendance  à  l'hypertrophie  et  même  à  la  ramifica- 
tion des  prolongements  épidermiques  interpapillaires.  Mais 
dès  que  l'infiltration  s'approchait  de  ces  prolongements  épider- 
miques, ceux-ci  subissaient  la  dégénérescence  granulo-grais- 
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seuse  ou  colloïde  et  s'atrophiaient.  II  semblerait  qu'il  existe 
réellement  dans  l'infiltralion  un  produit  nocif,  amenant  la 
dégénérescence  et  la  disparition  consécutive  des  tissus  atteints 
par  cette  infiltration  et  produisant  ô  son  tour  également  la 
dégénérescence  granulo-graisseuse  et  colloïde  des  éléments 
de  l'infiltration.  Je  n'ai  jamais  rencontré  dans  le  lupus  érylhé- 
mateux  l'altération  cavitaire  des  cellules  épidermiques  qui 
président,  comme  Ton  sait,  au  processus  de  vésico-pustu- 
latioa  et  que  l'on  observe  fréquemment  dans  le  lupus  vul- 
gaire. 

Dans  un  seul  cas,  j'ai  constaté  an  processus  de  phlycté- 
nisation  (clivement)  se  produisant  au  niveau  du  stratum 
lucidum  et  dû  sans  doute  à  l'action  de  l'hyperhémie  œdéma- 
teuse envahissante. 

Dans  une  variété  de  lupus  érythémateux,  variété  à  laquelle 
on  a  donné  le  nom  de  lupus  acnéique,  les  glandes  sébacées 
sont  notablement  hypertrophiées,  souvent  enkystées  et  rappro- 
chées de  la  surface  de  la  peau.  Elles  sont  plus  ou  moins 
infiltrées  de  cellules  embryonnaires,  et  ces  cellules  embryon- 
naires, au  début,  sont  surtout  abondantes  au  niveau  de  l'orifice 
des  glandes  sébacées. 

Au  début,  les  glandes  sécrètent  davantage;  elles  se  remplis- 
sent de  cellules  troubles  granuleuses,  et  plus  tard  elles  ne 
renferment  plus  que  des  cellules  épidermiques  desséchées  et 
cornées.  Ici  encore  l'infiltration  lupeuse,  bien  queprédominanté, 
surtout  autour  des  glandes  sébacées,  est  diffuse.  Mais  elle 
atteint  profondément  le  derme;  elle  l'envahit  le  plus  souvent 
dans  toute  son  épaisseur  et  atteint  même  fréquemment  fhypo- 
denne.  Ceci  nous  explique  pourquoi,  ainsi  que  je  l'ai  remar- 
c[ué  en  188â  en  collaboration  avec  E.  Vidal  (H.  LELom  et 
Ë.  Vidal,  Ioc.  cit.),  il  faut  scarifier  profondément  pour  guérir 
le  lupus  acnéique. 

Le  lupus  érythémateux  envahit  très  exceptionnellement  les 
muqueuses.  J'en  ai  vu  cependant  trois  exemples.  Dans  un 
cas  de  lupus  érythémateux  de  la  face  interne  de  la  lèvre,  j'ai 
trouvé  des  lésions  histologiques  analogues  à  celles  que  j'ai 
décrites  plus  haut.  L'infiltration  était  surtout  prononcée  au 
niveau  de  la  région  papiilaire.  La  localisation  était  générale- 
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ment  accentuée  autour  des  vaisseaux;  beaucoup  d'entre  eux 
étaient  dilatés;  il  y  avait  également  tendance  aux  hémorrha- 
gies  interstitielles.  L' épidémie,  et  en  particulier  ses  prolon- 
gements interpapillaires ,  avaient  subi  la  dégénérescence 
granulo-graisseuse  ou  colloïde.  Je  dois  noter,  toutefois,  qu'en 
plusieurs  points,  là  où  l'infiltration  respectait  la  coucbe  papîl- 
laire,  il  y  avait  au  contraire  tendance  à  Thypertrophie  et  à  la 
ramiilcation  des  prolongements  épidermiques  interpapillaires. 
En  ces  endroits,  il  y  avait  marne  tendance  à  la  kératinisation 
de  la  muqueuse,  comme  l'indiquait  l'apparition  d'une  coodie 
granuleuse  composée  de  deux  ranges  de  cellules  assez  forte- 
ment chaînées  d'éléidine. 

Les  caractères  spéciaux  précités  des  lésions  histologiques 
du  lupus  érythémateux  :  infiltration  diffuse  du  derme,  inéga- 
lité de  vitalité  des  cellules  embryonnaires  diffuses,  vitalité 
moindre  de  celles-ci,  retour  des  parois  à  l'état  embryonnaire, 
tendance  aux  hémorrhagies,  dilatations  vasculaires,  oblitéra- 
tion vascutaires,  lésions  glandulaires,  nous  expliquent  peut- 
être  comment  il  se  fait  que  le  lupus  érytbémateux  soit  une 
affection  si  tenace,  si  résistante  à  tous  tes  moyens  thérapeu- 
tiques, et,  bien  que  moins  graves  en  apparence  que  le  lupus 
vulgaire,  beaucoup  plus  rebelle  que  celui-ci. 

Cette  inftltration,  qui  amène  la  dégénérescence  granulo- 
graisseuse,  puis  la  disparition  consécutive  des  éléments 
qu'elle  atteint,  subit  elle-même  presque  simultanément  une 
dégénérescence  analogue.  Ainsi  se  produit  un  processus  de 
cicatrisation  par  résorption'  interstitielle,  processus  diffus, 
non  localisé,  ce  qui  explique  l'aspect  particulier  des  racatrices 
consécutives  au  lupus  érytbémateux. 

Quelle  est  la  nature  du  lupua  érythimateux  ? 

Pour  un  certain  nombre  de  dermatologîstes,  le  lupus  éry- 
tbémateux serait  une  lésion  de  la  scrofulo-tuberculose  très 
voisine  du  lupus  vulgaire;  pour  d'autres  dermalologistes  au 
contraire,  le  lupus  érytbémateux  serait  une  affection  spéciale, 
bien  distincte  du  lupus  vulgaire. 

Dans  une  question    aussi    difficile,   avant    d'affirmer  la 
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aatare  tuberculeuse  ou  non  luberculeuse  d'une  affection  aussi 
biearre  que  la  lupus  érythémateux,  il  faut  chercher  sans 
parti  pris  quels  renseignements  nous  sont  fournis  par  la 
clinique,  l'anatomie  pathologique,  les  recherches  bactériolo^ 
giques  et  les  inoculations  expérimentales.  C'est  en  suivant 
cette  voie,  en  faisant  abstraction  provisoirement  du  critérium 
clinique,  à  propos  duquel  les  dermatolc^istes  français  et 
étrangers  étaient  si  peu  d'accord,  en  m'appuyant  surtout  sur 
le  critérium  basé  sur  les  inoculations  expérimentales,  que  je 
suis  arrivé  en  18S3  à  démontrer  la  nature  tuberculeuse  du 
lupus  vulgaire  et  à  le  ranger  parmi  les  tuberculoses  atté- 
nuées. 

Cette  démonstration  de  la  nature  tuberculeuse  du  lupus 
vulgaire,  qui  fut  à  l'époque  vivement  combattue,  est  actuel- 
lement admise  par  la  majorité  des  dermalologistes.  Mats 
mon  afïïrmalion,  s'appuyant  sur  des  bases  solides  tirées  de 
la  pathologie  expérimentale,  pouvait  avec  patience  et  sans 
crainte  attendre  du  temps  et  de  l'accumulation  des  faits  un 
revirement  dans  l'esprit  de  mes  contradicteurs,  qui  ne  s'ap- 
puyaient que  sur  le  critérium  clinique.  C'est  ce  qui  est  arrivé, 
et  maintenant  il  est  peu  de  dermalologistes  qui  mettent  en 
doute  la  nature  tuberculeuse  du  lupus  vulgaire.  Je  mè  bor- 
nerai à  conseiller  à  ceux  qui  douteraient  encore  d'inoculer, 
comme  je  l'ai  fait,  dans  de  bonnes  conditions  expérimentales, 
environ  SOO  cas  de  lupus  vulgaire,  et  ils  seront  après  cela, 
convaincus  de  la  nature  tuberculeuse  de  cette  affection.  S'ils 
ne  l'étaient  pas,  c'est  qu'ils  méconnaîtraient  cet  axiome  de 
pathologie  expérimentale  :  que  le  tubercule  seul  reproduit  le 
tubercule.  Dans  ce  cas,  je  n'aurais  qu'à  les  prier  de  vouloir 
bien  reprendre  toutes  les  recherches  qui  depuis  plusieurs 
années  ont  démontré  cette  vérité. 

En  est-il  de  même  pour  le  lupus  érythémateux  ? 

Ici  nous  devons  être  circonspects,  et,  pour  ma  part,  je 
réserve  absolument  mon  opinion  sur  la  nature  tuberculeuse 
ou  non  tuberculeuse  de  cette  affection.  Si  même  je  devais, 
k  ce  point  de  vue,  donner  une  opinion  ferme,  ce  à  quoi  je  me 
refuse  totalement,  je  dirais  que  si  l'on  s'appuie  sur  les  crité- 
riums précités  :  critérium  clinique,  critérium  anatomo-patho- 
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logique,  critérium  bactériologique,  critérium  expérimeatal, 

rien  ne  nous  autorise  à  faire  du  lupus  érythémateux  une 

tuberculose  de  ta  peau,  même  fortement  atténuée.  Ou  bien 

alors  il  faudrait  admettre  que  celte  tuberculose  eat  tellement 

atténuée  qu'elle  ne  présente  plus  aucun  des  caractères  de  la 

tuberculose. 

Que  dit,  en  effet,  le  critérium  clinique?  Sur  ce  point,  je 
serai  très  bref,  car  les  opinions  si  contradictoires  des  derma- 
tologistes  les  plus  divers  nous  montrent  combien  peu  nous 
devons  nous  appuyer  sur  ledit  critérium. 

On  dit  bien  que  dans  certains  cas  le  lupus  érythémateux 
peut  se  transformer  en  lupus  vulgaire.  Je  n'ai  pour  ma 
part  vu  rien  de  semblable,  sauf  quand,  il  y  a  quelques 
années.  J'ai  fait  sur  ce  point  une  erreur  de  diagnostic.  J'ai 
depuis  appris  par  expérience  que  le  lupus  vulgaire  peut, 
dans  certains  cas,  lorsque  ses  nodules  conâuenta^  étalés, 
superficiels,  congestifs,  siègent  dans  la  couche  papillaire, 
simuler  le  lupus  érythémateux.  Il  faut,  dans  ces  cas,  un 
examen  attentif,  des  recherches  avec  le  scarillcateur  ou  la 
curette  (qui  permettent  de  reconnaître  que  la  lésion  présente 
les  caractères  mous  du  lupus  vulgaire),  et  même  parfois 
l'examen  histologique,  pour  poser  le  diagnostic  diETérentiel. 

Critérium  anatomo-pathologique. 

Que  l'on  compare  la  description  histologique  que  je  viens 
de  faire  du  lupus  érythémateux  à  celle  que  j'ai  faite  antérieu- 
rement dans  mes  travaux  de  1883, 1884, 1886, 1888, du  lupus 
vulgaire,  et  l'on  sera  fixé  sur  ce  point.  L'on  verra  qu'il  n'existe 
aucune  analogie  histologique  entre  les  lésions  du  lupus  vul- 
gaire et  celles  du  lupua  érythémateux. 

Critérium  bactériologique. 

Je  n'ai  jamais  trouvé  le  moindre  bacille  de  la  tuberculose 
dans  le  lupus  érythémateux,  et  je  sais  qu'aucun  anatomo- 
pathologiste  n'a  été  plus  heureux  que  moi.  Dans  le  lupus 
vulgaire,  au  contraire,  l'on  peut  trouver  des  bacilles  de  la 
tuberculose,  en  petit  nombre  il  est  vrai,  mais  enfin  on  en 
trouve.  Quant  aux  microbes,  microcoques  ou  autres,  n'ayant 
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d'ailleurs  aucun  rapport  avec  le  bacille  de  la  tuberculose,  qui 
ont  été  décrits  par  quelques  auteurs  italiens  dans  le  lupus 
éryttiémateux,  je  ne  les  ai  jamais  trouvés,  bien  qnè  les  ayant 
cherchés  par  tous  les  procédés  techniques  possibles,  ayant  en 
effet  une  certaine  tendance  à  supposer  que  le  lupus  érythé- 
mateux  est  peut  être  une  affection  parasitaire  spéciale. 

Critérium  expérimental. 

Reste  le  critérium  expérimental.  J'ai  inoculé  six  cas  de 
lupus  érythémateux  excisés  sur  le  vivant  dans  de  bonnes 
conditions  expérimentales,  d'après  les  procédés  techniques 
que  j'ai  indiqués  dans  mes  travaux  de  1882,  1883, 1886,  etc. 
(Cavité  péritonéale  des  cobayes,  chambre  antérieure  de  l'oeil 
des  lapins.) 

Dans  aucun  cas,  je  n'ai  obtenu  le  moindre  signe  de  tuber- 
culisation  de  l'animal  de  l'expérience.  11  est  un  cas,  un  sep- 
tième, sur  lequel  on  s'est  appuyé  pour  démontrer  l'analogie 
qui  existerait  entre  le  lupus  vulgaire  et  le  lupus  érythéma- 
teux. C'est  le  cas  relaté  dans  le  mémoire  que  j'ai  publié  en 
collaboration  avec  V.  Comil,  en  avril  1884,  dans  les  Archives 
de  physiologie,  page  33-i.  Dans  ce  cas  {cas  n'  3  de  ce  mé- 
moire), il  est  expressément  noté  ceci  :  <  Un  cochon  d'Inde  est 
inoculé  le  29  décembre  1882  avec  un  morceau  de  lupus  éry- 
thémateux de  la  face  recueilli  sur  une  femme  de  la  policlinique 
de  M.  le  professeur  Foumier.  Il  faut  noter  cependant  que 
nous  n'étions  pas  en  présence  d'un  lupus  érythémateux  pur, 
mais  que  ce  lupus  contenait  çà  et  là  quelques  nodules  tuber- 
culeux; le  morceau  que  nous  avons  inoculé  a  été  précisément 
pris  au  niveau  d'un  de  ces  nodules  tuberculeux.  Cet  animal, 
après  s'être  amaigri  quelque  temps,  meurt  spontanément  le 
28  février  1883.  Il  élait  atteint  de  tuberculose  miliaire  géné- 
ralisée. Les  tubercules,  examinés  au  moyen  du  procédé 
d'Ehrlich,  contenaient  quelques  bacilles.  Malheureusement 
l'inoculation  en  série  n'a  pu  être  faite.  > 

Je  ne  comprends  pas  comment  ce  cas  a  pu  être  invoqué  en 
faveur  de  la  nature  tuberculeuse  du  lupus  érythémateux.  Il 
s'agissait  évidemment  ici  d'un  de  ces  cas  de  lupus  vulgaire 
simulant  le  lupus  érythémateux  dont  j'ai  parlé  plus  haut. 
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De  tout  ce  qui  précède,  il  résulte,  ainsi  c[ue  je  le  professe 
et  écris  depuis  1884,  que  la  nature  tuberculeuse  du  lupus 
érythémeteux  est  loin  d'être  démontrée. 


EXPUCATION   DBS  PIQURES   DES  PLANCHES  VI  ET  VU. 


Fig.  i. 
Color»tioa  »a  piero-cariaia.  (GroeaiM«inenl,  t5  diamitrea.) 

C«Ue  flgur«  repriteoU  une  coupa  de  lupus  érythémaieui  de  la  jou.  EIIb 
montre  le  siège  de  l'InOllrat  lupeui,  diffua,  superfleiel,  sa  taudanM  à  l* 
localisstkm  autour  doa  vtiBwaai,  la  dilatalion  de  ceux-ci  al  la  landance  au 
hiiDorrhagiea. 

e,  épidémie. 

j,  ioBItral  lapeus  auperflclel. 

h,  foyer  himorrhtgiqtlB. 

V,  vaisBean  dilaté  at  rempli  de  globules  rouges  et  dont  les  parois  tondant  i 
prolirérer. 

e,  manchoQ  de  eallulea  ambrroonairBa  entourant  le  Taiaaeau  dilaté. 

Pig.  î. 
Coloration  au  phro-carwin.  (Gmasiasemeul,  70  diamitras.) 

La  Qgure  t  représente  une  antre  prtparalion  de  lupus  érrlh-^mataDv  ds  11 
(«ce,  dans  laqnalla  on  peut  étudier  la  disposition  diffuse  at  relativement  anpBT- 
flcielle  de   rinQllrat,  ses  rapports  avec  les  toltieoles  pllauz  plus  ou  aoins 

a1lér£3  et  tea  y  ' 


e,  cpi  derme  conii. 
B,  corps  de  Malpighi. 

/,  infiltrât  lupeui  de  la  couche  pspiilaire  da  derme;  il  esl  diffus. 
;,  amaa  d'inDIIrat  lupcux  plus  prolond. 
V,  Taiaaaani. 

f,  follicule  pileux. 

f,  tallicule  pilsui  dilaté  et  d'aspeci  kjrsiiqne. 

Fig.  8. 
Colaratiaa  au  piero-earaio.  (GrosaiaSBment,  70  diauiilres.) 

La  Qgure  3  représente  une  coupe  de  lupus  érythêmateui  da  la  face.  Ella 
montre  que  l'inflllral  qui  siège  surtout  dana  lea  conchea  supérieures  •( 
moyennes  du  derme  est  nonstitué  par  des  cellules  embryon nairea  dùpoaéei 
d'une  tïgon  diffuEe  el  dont  une  partie  ptUB  au  moins  conaidérabla  subit  I* 
dégénérescenCB  graisseuse  on  colloïde,  el  cala  d'una  façon  diffuse  el  irrjgo- 
lière,  en  même  temps  que  des  cellules  embryonnaires  plus  jeunes  viennent 
envahir  à  leur  tour  las  lerritoirfs  tégumentaires  altérés.  Elle  montre,  en 
outre,  que  parallèlement  à  l'envabissement  du  tissu  conjonctif  dermique  par 
riuBllralion  pathologique,  on  voit  celui-ci  présenter  lo<ts  les  signes  de  la 
d^généresMnce  granulo- graisseuse  ou  de  la  dégénéreaeenee  colloïde,  se 
résorber,  s'alrophiar  el  disparaître.  L'on  peut  couslater  en  outre  en  plu- 
nanrs  points  do  la  préparation  des  hémorrhagias  diOtaaes  on  en  petits  foyers. 
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c  sont  MSN  forlemant  dllaits,  rempli*  de  globales  rongea, 
•otouréa  de  maDchoui  d'iaflltral,et  en  beaucoap  d«  points  laura  parois  pra- 
lilirent  et  revienoenl  à  l'état  erabryonnaira.  L'inflllrat  est  prononcj  autour  dea 
glacdga,  aiirtoiil  du  ([landas  Bébacèea,  lesqnellea  eonl  un  pea  hjpartrophijua 
•t  envahiea  par  aue  plna  ou  moina  grande  quantité  decallulaa  embrf ounairas . 

e,  ipldanna. 

p,  ioQItnt  dinua  de  la  couche  papillalre. 

i,  ioQltrat  didns,  plus  profond. 

à,  h,  b't  htmorrbagiea  difTaaaa  ou  en  foyer. 

Vi  B,  glandea  aébacéea, 

m,  Sbre»  muacuiairaa. 

(,'  tisan  coDJoootif  du  derme  à  pan  prèa  aain. 
n  dilaté, 
a  dilaté  dont  lea  paroia  reviennent  à  l'Alat  embryonnaire. 

V",  r"',  vaiasekaz  dUaléa  et  pleine  de  globules  rougea. 

Planchi  vu. 

Fig.  1. 

Coloratioa  au  piero-etriaio.  {Groaaiaaemeiit,  4&  diamètres.) 

Cette  flgure  représente  une  coupe  de  lupua  Arylbémaleui  de  la  laoe  interne  de 
la  lèvre.   Ella   montre   que  l'inflllration  est  surtout  prononcée   autour   dea 

-  vaisaeanx,  lesquela  sont  dilatés  (ortament.  Elle  montre  qu'il  y  a  tendance  t 
Hypertrophie  des  prolongements  épidermiques  interpapillaires,  lï  surtout  oii 
nonitration  est  peu  abondante.  Elle  montre  eu  outre  qu'il  y  a  tendance  ï  le 
kératinisation  de  la  muqueuse,  comme  l'indique  l'apparilion  d'une  coacbe  gra- 
nnlaoae,  compoaée  de  deux  rangées  da  cellulea  assez  fortement  chargées 
d'ilAidlne. 

e,  pe«nilo-coaehe  cornée  de  la  muqueuse  klratinisés. 

g,  eoncfae  granuleusa. 

m,  corps  de  Ualpighl. 

r,  *',  vaisseaux  sanguins  fortement  dilatés  et  bourrés  de  globniea  rongea. 

(,  iaSIlrat  cellulaire. 

»,  tnBltrat  cellulaire  sniTant  le  trajet  des  vajeaaanz. 

Fig.  S. 
ColoralioB  au  piero-earaia.  (Grossissement,  90  diamètres.) 

La  Ûgart  8  représente  une  coupe  de  lupus  acnéiqae  de  la  bee.  Elle  montre 
la  dinUsion  de  l'inailrat  iupeux;  la  prorondeur  de  celni-ci,  qui  s'étend  Jusque 
dans  le  liasD  cellulaire  soua-cuiané;  l'bypertrophle  des  glandes  sébacées  qui 
■oal  malades,  unpeo  inAlIréoB  de  cellulea  stôbryonnairM. 

e,  épiderme  corné  euperQtiel. 

g,  couche  graonleuae. 

/,  slrelum  lucidum. 

Di,  coacbe  de  Malpighl  hypertrophiée. 

e,  conduit  eicrêteur  du  follicule  pilo-sébacé,  coupé  obliquement. 

a,  «,  glandes  sébacées  hypertrophiées  et  envahies  par  l'iDllltrat  lupeux. 
i,  infiltrât  lupenz. 

T,  TBisseau  dilati. 

b,  hypoderine  et  cellules  adipeuses. 
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CONTBIBUTION 

A    L'ÉTUDE    DE    LA    PLÉTHORE    HYDRÉMIQUE  » 

Pu-  M.  ».  flnotaDK. 


(Triviil  du  liboriLoln  da  p«thol(igi«  gtoénla  i  rUnÎTaraîU  impériale 
de  Vanoïie.) 


En  étudiant  la  question  de  la  pléthore  hydrémique,  les 
investigateurs  se  servaient,  comme  on  le  sait,  de  l'injection 
d'une  solution  indifférente  de  chlorure  de  sodium  sous  la 
forme  indiquée  par  MM.  Cohnheim  et  Lichtheim'  dans  leur 
travail  classique.  Ce  qui  les  occupait  principalement,  c'est  la 
formation  d'oedème  et  le  changement  de  pression  dans  les 
vaisseaux.  I^a  question  des  transformations  que  subit  la  com- 

■  Une  série  d'expériences  aaalogaes  à  celles  de  M.  Grosglik  ■  tii  faits  du» 
DiOD  laboraloire  par  M.  Sanotzk]',  dont  lea  rachercbes  ne  eont  pas  encore 
publiùes,  bien  qu'elles  aient  élé  railea  avant  celles  de  M.  Groe^lik.  i'espère 
cependanl  que  M,  Sanoliky  trouvera  bientât  l'occasiOD  de  communiquar  lea 
réauUals  de  aea  étudea,  ce  qui  contribuera  à  une  conception  encore  pins  pn- 
ciae  de  quelques  phénomAnes  preseniés  par  la  pléthore  hydrimique. 

(8.  LouKtASon'.t 

'  CoHNHRiH  und' LiCHTNKm,  Ueber  Hydrxmic  uad  bydrKaiachcs  Œdem; 
Cobabeim'ii  UestrnrneUe  Abhaadlanffea,  page  556. 

Pour  quelques  détails  dont  il  est  q  ^csiion  dans  ce  mémoire,  voyez  aussi  1m 


BtuBoi.,  De  quelle  maaière  le  sang  ee  d<igage-lHl  du  surplus  de  sucre? 
[Thèse  iaaug.  Saint-Pétersbourg,  \^Sk).  —  Dkmbdwski,  Œdème,  Hrdrzmie 
nnd  hïdrœmische  Plelhora  [Diaa.  Dorptl  .  188S(.  —  Rooowici,  Beitrage  ïur 
KenniiiisB  der  Lymphbildung  [PÛùger's  Arcbiv,  1880].  —  Klikowici,  Die  Rege- 
luug  dir  Salxmengen  des  Blutes  [Arcbiv  Yoa  Da  Bois-Hiymondi.  —  Konur, 
CoDtribulioa  à  l'étude  de  la  capacité  des  vaiaseaux,  etc.  (La  Médreine  raase, 
188B).  —  Dastre  el  Lote,  Mouvellea  recber.:hos  aur  rinjaclion  de  l'eau  slUa 
dan*  1««  valsseaax  (Arohirea  rfe  physiologie  aorm.  el  paiboL,  1880);  —  La 


by  Google 


ÉTUDI  DE  LA  PLÉnionE  HYDRiinom.  705 

position  du  sang  sous  l'influence  de  l'infusion  susdite  a 
beaucoup  moins  attiré  l'attention  des  expérimentateurs.  Cepen- 
dant la  littérature  scientifique  présente  sur  cette  question  des 
données,  peu  nombreuses  il  est  vrai,  d'où  il  résulte  que  la 
composiition  du  sang,  changée  par  l'injection  d'une  solution 
salée,  ne  reste  pas  in  statu  quo  pendant  un  temps  considéra- 
ble; au  contraire,  la  relation  entre  les  substances  solides  et 
l'eau,  relation  altérée  plus  ou  moins  considérablement  par 
l'injection,  est  bientôt  rétablie,  en  partie  déjà  durant  l'opéra- 
tion même.  Ce  dernier  fait  tend  à  prouver  que  le  sang  est 
capable  de  régler  sa  composition.  Il  mérite  toute  notre  atten- 
tion, d'autant  plus  que  dans  d'autres  expériences  analogues 
nous  trouvons  la  même  faculté  régulatrice  du  sang,  comme  le 
prouvent,  par  exemple,  les  expériences  faites  avec  l'injection 
de  solution  de  sucre.  Cela  posé,  on  pourrait  conclure,  comme 
thèse  générale,  qu'il  y  a  dans  l'organisme  un  mécanisme 
spécial  qui  écarte  plus  ou  moins  vile  tout  trouble  dans  la  com- 
position du  sang.  L'importance  que  peut  avoir  cette  faculté 
du  sang  pour  toute  une  série  de  faits  physiologiques  et  patho- 
logiques est  évidente.  Il  ne  reste  qu'à  désirer  que  nos  connais-^ 
'sances  se  complètent  en  matériaux  concernant  autant  le  fait 
lui-même  que  les  conditions  dans  lesquelles  se  manifeste  la 
faculté  régulatrice  du  sang. 

Guidé  par  ces  considérations,  j'ai  entrepris,  â  la  proposi- 
tion de  M.  le  professeur  S.  M.  Loukîanoff,  une  série  d'expé- 
riences avec  l'injection  d'eau  salée  dans  le  système  vasculaire 
des  chiens,  en  prenant  à  lâche  :  1'  de  préciser  le  changement 
des  quantités  d'eau  et  de  substances  solides  produit  dans  le 
sang  des  animaux  à  l'état  normal  par  l'injection  d'eau  salée; 
2°  de  faire  voir  si  la  vagotomie  bilatérale,  qui  modifie  les  con- 

livsge  du  MDg  {Arehivn  de  pb^iiologif  norm.  et  palbol.,  18.%).  —  Bm- 
NAizEi,  L'iaduence  des  solutions  salues,  inlroduiles  en  grands  quantité  par  la 
voie  hypodermique  sur  le  sang  et  la  sècrétioû  d'urine  [Gai.  clinique  tebd^ 
mtdain,  1888;  ru, se).  —  Zawadie^,  L'influence  des  injections  hypodermique» 
de  quantités  cunsidérables  de  chlorure  de  «odium  (0,7  0/0)  sur  Is  sang  et 
l'arine  ijtfemofres  d»  la  Société  médicale  de  Varsovie.  18U7  et  1880;  palonais). 
-~  iicouBowiTsca,  Htlations  de  l'hydrémie  artiSciells  et  de  le  pléthore  hydr^ 
■nique  dM  animaui  jeunes,  avec  la  palbologiB  de  reofance  (Cas.  clitiiqa» 
btbdoamiaire,  18^;  ruase). 
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ditioas  de  l'activité  du  cœur,  exerce  une  influence  quelconque 
sur  le  changement  de  la  composition  du  sang,  changement 
engendré  par  l'injection;  3°  de  déterminer  l'influence  que 
l'iitjection  d'eau  salée  exerce  sur  la  composition  du  sang  chez 
les  animaux  empoisonnés  par  le  curare,  chez  lesquels  la 
faculté  transsudative  des  vaisseaux  est  augmentée,  ainsi  qu'il 
appert  des  travaux  faits  aux  laboratoires  de  M.  Ludwig  et  de 
M.  Heidenhain.  Et  comme,  en  étudiant  les  questions  que  je 
viens  de  formuler,  j'avais  à  faire  à  des  animaux  fixés  durant 
plusieurs  heures  aune  table,  je  jugeai  à  propos  de  faire  une 
série  complémentaire  d'expériences  pour  apprécier  l'influence 
de  l'immobilisation  même  des  animaux  sur  la  composition  de 
leur  sang. 

'  Noua  avons  pratique  nos  expérienoes  sur  des  chiens.  Ils  supportent 
plus  facilement  l'infuBion  et  sont  pour  ce  qui  cODceme  leur  orgaoume 
plus  rapprochés  de  l'homme  que  ne  le  eout  les  autres  auioiaux,  sur 
lesquels  on  fait  ordinaire  ment  des  expârienoea  aux  laboratoires; 
encore  la  quantité  relative  du  sang  est-elle  plus  grande  chei  le  chien 
que,  par  exemple,  chei  un  lapin.  Pendant  toutes  les  expériences,  lea 
animaux  sont  flxéa  aur  In  table  et  dans  la  mAme  position,  savoir  am- 
ie doB.  Je  gardaia  l'animal  durant  toute  l'expërience  dans  Tétat  sasdi), 
atlendu  qu'il  y  est  plus  facile  de  conserver  l'égalité  des  conditions,  de 
suivre  les  sdcrétions  et  encore  parce  que  j'avais  en  vue  des  expérien- 
ces avec  le  curare,  pendant  lesquelles  tes  animaux  aont  nécesaainmenl 
immobiles. 

De  cette  rsQon,  les  animaux  sont  exposés  i  des  refroidissements 
éventuels;  o'est  poui'qQoi  on  lea  couvrait  toujours  et  on  leur  mesurait 
le  température  avant  et  après  l'expérience  {in  recto). 

Aucun  narcotique  n'était  employé,  de  crainte  qu'il  n'iafluit  en  quel- 
que aorte  sur  le  prooèa  de  régulation.  L'eau  deslillée  détruisant  les 
globules  rouges,  noua  nous  servions  pour  l'infusion  d'une  solution 
salée  de  6  0/00;  celte  solution  était  injectée  dans  la  veine  jugulaire 
externe  en  quantité  égale  à  la  treizième  partie  du  poids  du  corps, 
c'est-à-dire  à  peu  près  i  la  quantité  du  sang  de  l'animal*.  [^  solution, 
avant  d'être  injectée,  était  toujours  chauffée  â  la  température  dn 
rectnin. 

L'infnsion  avait  lieu  de  la  sorte  que  la  canule  introduite  dana  la  veine 
était  jointe,  au  moyen  d'un  petit  tube  de  caoutchouc,  à  une  burette  dont 
le  volume  était  de  50"  et  où  l'on  versait  la  solution;  cette  burette  était 

'  Nous  avona  obligé  dans  ce  cas,  comme  on  le  fait  ordinaiFement,  la  diSé- 
renee  inaigniflanle  eotre  la  peeaDtaar  spteiBqna  de  l'eau  et  celle  de  la  solntîMi, 


iby  Google 


ÉTUDB  DE  LA   PLÂTHORI  HYDrAmIQUE.  '707 

ptaoie  vérlioalomaDt,  k  peu  près  i  la  mSme  hauteur  dans  toutes  les 
expérienoeB,  et  on  prenait  soia  quo  Bon  bout  iaférieur  oorrespondtt  eu 
niveau  de  Is  veine  jugulaire.  La  pressioa  variait,  oamme  on  le  voit, 
loujours  daoa  les  mAines  limites.  L'injection  des  portions  4  &0°°  avait 
lien  k  des  intervalles  suffisants  pour  remplir  de  nouveau  la  bnretle. 
Pour  pouvoir  apprécier  le  changement  provoqua  par  riojeolion,  ainsi 
que  la  régulation  progressive  du  sang,  noua  déterminions  la  quantilA 
du  résidu  sec  eux  divers  moments  de  l'expérience.  On  prélevait  dans 
l'arlére  carotide  une  prias  de  aang  immédiatement  avant  et  ane  autre 
immédiatement  après  l'injeelion,  et  ensuite  encore  un  certain  nombre 
de  prises  à  des  intervalles  prëcia.  Il  va  sans  dire  que  les  canules  et 
les  entrée  petits  tubes,  per  lesquels  le  sang  était  prélevé,  étaient  chè- 
que fois  soigneusement  nettoyés  et  séchés.  Chaque  prise  de  san^', 
avant  d'être  tirée  de  t'artére,  éteit  précédée  d'une  aulre,  ordinairement 
très  insigniSanle,  afin  que  le  aang  destiné  à  l'analyse  fût  aussi  net 
que  possible  et  ne  reafermAt  pas  de  cosgolums.  L'analyae  i  laquelle 
on  soumettait  la  sang  consistait  à  déterminer  la  quantité  d'eau  et  celle  . 
de  résidu  sec  dans  chaque  portion. 

Dans  ce  but,  les  priaca  deatinées  à  l'analyse  après  avoir  été  pesées, 
restaient  pendant  huit  jours  daus  l'étuve  à  llOt  environ.  Le  cinquième 
jour  après  l'expérience,  on  pesait  pour  la  première  fois  les  priaes 
desséchées  dans  l'étuve;  ensuite  le  septième,  enfin  le  huitième  jour. 
Pendant  ce  temps-là  le  poids  des  prises  diminuait  visiblement;  mais 
le  huitième  jour  la  diminution  n'exietait  plus  ou  bien  ne  dépassait  pas 
1-t  milligrammes. 

Quant  au  prélèvement  des  prises,  elle  avait  lieu  i  des  inlervalles 
suivants  :  une  fois  lee  deux  prises  de  sang  prélevées,  l'une  avant, 
l'autre  après  l'injection,  les  prises  snivantee  ont  été  tirées  soit  1  des 
intervalles  insignifiants,  savoir  tontes  les  dix  minutes;  soit  i  des 
intervalles  plus  grands,  savoir  toutes  les  demi-heures.  Tel  ètail  le 
procédé  durant  la  première  heui-e  après  l'injeciion.  Dans  la  auite,  on 
prélevait  dans  un  caa  des  prises  trois  heures  et  six  heures  après  l'in- 
fusion, el  dans  l'autre  i  chaque  heure.  Par  conséquent,  les  expériences 
i  prises  fréquentes  sont  particn lié re ment  capables  de  nous  expliquer 
de  quelle  manière  et  avec  quelle  vitesse  s'efTeetue  la  régulation  dan* 
les  premiers  moments  après  l'infusion. 

La  première  série  d'expériences  est  faite  d'après  la  méthode 
que  nous  venons  de  décrire.  La  seconde  série  n'en  diffère  que 
par  l'adjonction  d'une  nouvelle  condition,  savoir  la  vagotomie 
bilatérale.  Cette  opération  avait  toujours  lieu  immédiatement 
avant  l'infusion.  La  troisième  série  contient  les  expériences 
avec  ie  curare;  celui-ci  était  pris  en  quantité  de  1  gramme 
pour  100  centimètres  cubes  d'eau  disUUée.  On  l'introduisait 
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dans  la  veine  jugulaire  externe  pour  la  première  fois  in 
diatement  avant  la  prise  normale  du  sang  et  en  quantité  ^ale 
à  peu  près  à  un  demi-centimètre  cube  pour  1  kilogramme  du 
poids  du  corps,  ensuite  à  chaque  moindre  mouvement  du 
corps.  La  dernière  série  d'expériences  est  celle  du  contrôle  ' . 
Je  ne  rapporte  dans  la  suite  que  des  conclusions  générales 
éclaircies  par  quelques  détails  et  deux  tableaux.  Pour  le  lecteur 
qui  s'intéresserait  à  mon  travail,  nous  renvoyons  aux  Mémoi- 
res de  la  Société  médicale  de  Varso  vie,  où  il  le  trouvera  publié 
in  extenso. 

Conclusions. 

1°  Le  degré  de  délayage  qu'on  obtient  expérimentalement, 
en  d'autres  termes,  la  perte  apparente  de  résidu  sec,  provo- 
quée par  l'infusion  d'eau  salée,  est  égale  généralement  à 


résidu  sec  fourni  par  100  grammes  de  sang  avant  l'injection 
et  I,  le  vrai  résidu  sec  dans  la  seconde  prise.  D'autre  côté, 
d'après  la  théorie,  '\--  devrait  exprimer  le  poids  du  résidu 
sec  centésimal  immédiatement  après  l'injection,  si  celle-ci 
n'était  point  accompagnée  d'une  transsudation  parallèle.  Or, 
dans  tous  les  cas,  le  vrai  degré  de  délayage  du  sang  est  bien 
moindre  que  celui  qu'on  obtiendrait  théoriquement.  Bien 
qu'on  ne  puisse  nier  à  un  certain  degré  la  relation  inverse 
entre  le  degré  de  délayage  et  la  durée  de  l'injection,  cette 
relation  n'est  pas  cependant  absolue.  Mis  au  jour  d'une  façon 
assez  convaincante  dans  les  expériences  faîtes  avec  la  pure 
infusion,  elle  n'a  pu  être  constatée  dans  celles  qui  ont  été 
faites  avec  la  vagotomie  bilatérale  et  avec  le  curare. 

2°  La  perte  relative  des  substances  solides  est  la  plus  consi- 
dérable en  prenant  les  chiffres  moyens  dans  la  pre  nière  série, 
elle  est  moindre  dans  la  troisième  et  atteint  le  mioimun  dans 
la  seconde.  Mais  ces  différences  sont  trop  insigniûantes  pour 
qu'on  puisse  les  attribuer  à  l'intervention  de  la  vagotomie  ou 
du  curare. 

*  Ed  Bomme,  non*  avoiii  ttii  U  expAmnce*. 
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3*  Règle  générale  :  le  procès  de  régulation  est  exprimé  de 
la  manière  la  plus  sensible  dans  les  phases  initiales  de  l'expé- 
riencei  c'est-à-dire  dans  celles  qui  suivent  immédiatement 
l'injection  (premières  10  minutes).  Cette  règle  a  de  la  vigueur 
dans  les  cas  de  l'injection  pure  ainsi  que  dans  les  autres.  Mais 
en  ce  qui  concerne  la  vitesse  initiale  absolue  des  premiers 
moments  de  régulation,  les  diverses  séries  din^rent  entre 
elles  assez  sensiblement.  Ainsi,  elle  est  la  plus  grande  dans 
les  expériences  faites  sans  vagotomie  et  sans  curare.  Ces 
derniers  agents,  et  surtout  la  vagotomie  bilatérale,  semblent 
exercer  une  influence  ralentissante  sur  la  marche  de  la  régu- 
lation. La  vitesse  initiale  fait  dans  les  cas  de  vagotomie 
presque  ta  moitié  de  celle  qui  fut  constatée  dans  la  première 
série,  et  les  expériences  faites  avec  le  curare  tiennent  sous  ce 
rapport  presque  le  milieu  entre  les  deux  autres  séries. 

La  règle  en  question  résulte  des  deux  tableaux  suivants, 
dont  Tun  présente  les  résidus  secs  moyens,  l'autre  les  vitesses 
moyennes  de  régulation.  Par  0  minute  est  désignée  la  fin 
de  l'injection.  La  différence  entre  le  résidu  sec  dans  la  pre- 
mière prise  et  celui  dans  la  seconde  nous  donne  la  mesure 
du  degré  de  délayage  provoqué  par  l'injection.  Cette  perte 
apparente  de  résidu  sec  se  rétablit  de  plus  en  plus,  et  c'est 
ce  qu'on  appelle  la  régulation  du  sang.  Conformément  à  la 
partie  de  la  perte  qui  se  rétablit  dans  un  certain  laps  de 
temps,  on  parle  des  différentes  vitesses  de  régulation. 

4°  Déjà,  après  les  dix  minutes  initiales,  on  constate  une 
diminution  sensible  de  vitesse,  diminution  qui  est  le  plus  no- 
table dans  les  expériences  de  la  première  série  et  le  moins 
considérable  dans  la  seconde,  de  façon  que  dans  cette  der- 
nière la  vitesse  des  intervalles  successifs  est  plus  rapprochée 
que  dans  les  deux  autres  séries. 

5°  La  première  heure  après  l'injection  nous  donne  un  réta- 
blissement de  substances  solides,  qui  est  égal  à  69,21  0/0 
(curare),  75,44  0/0  (vagotomie)  et  79,11  0/0  (infusion  pure) 
de  la  perte  apparente  provoquée  par  l'injection. 

6°  Les  phases  ultérieures  sont  sous  le  rapport  de  la  vitesse 
très  irréguUèrea.  La  vitesse  est  tantôt  minimale,  tantôt  crois- 
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BBDte.  Des  irrégularités  arrivent  dans  toutes  les  séries,  mais 
,  surtout  dans  la  seconde  et  la  troisième. 

1"  Quelles  que  soient  les  conditions  spéciales  de  l'expé- 
rience, la  composition  du  sang,  changée  par  l'injection,  peut 
se  rétablir  parfaitement  après  quelques  heures  (3  à  G)  et  même 
arriver  à  un  étal  iiuiinal.  La  vagotomie  et  le  curare  n'ont  pas 
d'influence  absolue  sur  le  rétablissement  de  la  composition 
normale'du  sang.  Toujours  est-il  à  remarquer  que  cela  arrive 
plus  iacilement  dans  les  expériences  faîtes  avec  l'injection 
pure  que  dans  celles  faites  avec  la  vagotomie  bilatérale  et 
avec  le  curare.  Les  petits  chiens  sont  incapables  d'une  régu- 
lation parfaite. 

8°  Dans  tes  conditions  où  mes  expériences  ont  été  faites, 
il  n'y  a  pas  de  connexion  absolue  entre  la  régulation  parfaite 
du  sang  et  l'élimination  de  l'organisme  du  liquide  injecté. 

9*  Une  quantité  notable  du  liquide  injecté  reste  dans  l'or- 
ganisme, savoir  dans  les  tissus  et  les  cavités,  ce  qui  augmente 
le  poids  du  corps  après  l'expérience. 

Ce  sont  surtout  les  expériences  faites  sur  des  animaux 
curarisés  qui  corroborent  cette  conclusion.  Tout  d'abord  cette 
diiTérence  dans  te  poids  du  corps  parait  se  rattacher  le  plus 
intimement  à  l'absence  d'une  régulation  parfaite;  mais  pour- 
tant je  le  nie  d'une  manière  catégorique.  En  premier  lieu, 
dans  les  cas  où  la  régulation  parfaite  fait  défaut,  la  différence 
entre  la  composition  du  sang  normal  et  celte  du  sang  prélevé 
vers  la  fin  de  l'expérience  est  trop  insignifiante  pour  qu'on 
puisse  expliquer  par  là  le  surplus  considérable  du  poids  du 
corps.  Secondement,  nous  avons  ce  surplus  dans  l'expé- 
rience XII,  où  l'on  a  constaté  même  une  augmentation  du 
résidu  sec  du  sang  relativement  â  l'état  normal.  Malheureu- 
sement, les  données  correspondantes  nous  manquent  dans 
les  deux  premières  séries.  Mais  en  général  on  peut  donc 
obtenir  une  régulation  parfaite,  bien  qu'une  quantité  considé- 
rable de  liquide  injecté  soit  retenue  par  l'organisme,  el  vice 
versa;  le  poids  du  corps  peut  même  diminuer  après  l'expé- 
rience sans  qu'il  y  arrive  une  régulation  complète,  ainsi  que 
nous  le  voyons  dans  l'expérience  V.  Une  certaine  quantité, 
même  bien  notable,  de  solution,  introduite  dans  les  vaisseaux, 
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pénètre  dans  les  tissas  et  les  cavités,  et  cette  quantité  ne  peut 
s'éliminer  durant  l'expérience  ni  par  les  reins,  ni  par  une 
autre  voie  quelconque.  En  outre,  il  peut  arriver  que  l'injec- 
tion n'entraînerait  après  elle  aucune  élimination  :  ni  saliva* 
tion,  ni  excrétion  d'urine,  etc.,  et  pourtant  la  composition  du 
sang  vers  la  fin  de  l'expérience  ne  différerait  que  peu  de  celle 
du  sang  normal.  C'est  ce  qu'on  voit  dans  l'expérience  XI. 
Évidemment,  le  liquide  injecté  est  sorti  presque  tout  entier 
des  vaisseaux,  mais  pas  de  l'organisme  :  il  est  resté  dans  les 
tissus  et  les  cavités.  Quant  au  sort  ultérieur  du  liquide  qui 
s'est  éliminé  des  vaisseaux  dans  les  tissus,  c'est  une  question 
*pii,  pour  être  résolue,  demanderait  de  nouvelles  expériences, 
d'une  durée  plus  longue  que  les  miennes,  sans  parler  du 
dispositif  expérimental,  qui  devrait  être  tout  autre. 

10*  Non  seulement  il  est  possible  que  le  sang  délayé  par 
l'infusion  atteigne  de  nouveau  sa  composition  normale,  mais 
il  peut  dévenir  à  un  certain  degré  plus  concentré. 

11*  De  même,  une  augmentation  du  résidu  sec  a  lieu  chaque 
fois  qu'une  quantité  insignifiante  de  sang  étant  prélevée,  on 
abandonne  l'animal  à  lui-même,  fixé  sur  la  table. 

En  effet,  si  l'on  prélève  une  prise  insignifiante  de  sang 
à  un  chien  qui  n'est  pas  soumis  à  l'infusion  d'eau  salée  et 
qu'on  l'abandonne  après  cela  à  lui-même,  on  peut  constater, 
après  un  laps  de  temps  plus  considérable  {6  heures),  que  le 
sang  s'est  à  un  degré  concentré,  relativement  à  l'état  normal. 
Les  conditions  spéciales,  telles  que  la  vagotomie  bilatérale  et 
le  curare,  n'ont  pas  d'influence  sur  ce  fait. 

là*  La  concentration  augmentée  du  sang  ne  se  rattache 
donc  point  à  l'injection  elle-même,  mais  dépend  en  grande 
partie  de  ce  que  les  animaux  sont  immobiles,  pendant  une 
suite  d'heures,  dans  les  conditions  susmentionnées. 

Je  crois  de  mon  devoir  d'exprimer  à  M.  le  professeur 
S.  M.  Loukianoffma  plus  grande  reconnaissance  pour  avoir 
bien  voulu  me  servir  de  guide  durant  tout  mon  travail. 
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OPÉRATION    DE    LA    FISTULE    BILIAIRE 
Par  A.  DASTNE 


(Travail  du  laboralolre  de  physiologie  de  la  Sortionne.) 


Dans  un  travail  antérieur  (ArcA.  de  Physiol,,  avril  1890, 
t.,  II,  p.  315) ,  j'ai  indiqué  mon  dessein  de  reprendre  l'étude 
de  la  sécrétion  biliaire ,  soit  en  employant  des  procédés  nou- 
veaux (fistule  cbolécyslo-intoslinale,  fistule  hépatique  régio- 
nale), soit  en  perfectionnant  les  procédés  anciens. 

Le  plus  usuel  de  ces  procédés  anciennement  connus  est  la 
fistule  biliaire  complète. 

Que  la  manière  classique  de  procéder  à  cette  opération  ait 
besoin  d'être  perfectionnée,  c'est  ce  qui  ne  fait  point  de  doute. 
U  suitlt,  pour  s'en  convaincre,  de  se  demander  quel  est  le  but 
à  atteindre  et  comment  il  a  été  atteint  jusqu'ici. 

I.  —  Inconvénients  du  procédé  classique. 

Le  but  serait  d'obtenir  un  animal  (chien)  en  santé  parlaite, 
en  pleine  liberté,  dont  toute  la  bile  s'écoule,  à  mesure  de  sa 
sécrétion,  dans  un  réservoir  que  l'animal  porte  avec  lui,  sans 
en  être  gêné.  Il  faut  que  pas  une  goutte  de  bile  ne  soit  perdue 
au  dehors,  de  manière  que  l'expérimentateur  puisse  être  silr 
de  toutes  ses  déterminations  relatives  à  la  quantité.  Il  doit 
pouvoir,  à  tout  moment,  recueillir  à  volonté  la  bile  sécrétée 
pour  l'étudier  qualitativement  et  quantitativement. 
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C'est  ce  résultat  que  j'ai  réussi  à  obtenir  d'une  'manière  h 
peu  près  parfaite  sur  des  animaux  que  j'ai  conservés  pen- 
dant plus  d'une  année  et  que  j'aurais  pu  conserver  indéfi- 
niment. Il  m'a  paru  utile  de  faire  connaître  à  mes  collègues 
en  physiologie  expérimentale  les  moyens  qui  "m'ont  permis 
d'obtenir  presque  sûrement  le  résultat. 

Ce  résultat,  à  ce  qu'il  semble,  a  été  très  imparfaitement  ob- 
tenu par  mes  prédécesseurs.  Sans  doute,  l'opération  en  elle; 
même  est  facile  h  exécuter.  Tous  les  opérateurs  sont  en  état 


Fig.  1. 

d'aller  saisir  le  canal  cholédoque,  de  l' exciser  entre  deux  lir 
galureS,  d'ouvrir  la  vésicule  biliaire  a  la  peau  et  d'y  introduire 
une  canuie  permettant  de  recueillir  la  bile  pendant  quelques 
jours. 

Mais  ce  n'est  là  que  la  préface,  en  quelque  sorte,  de  l'opé- 
ration. Au  moment  où  l'animal  est  rétabli,  et  où  l'on  croit 
pouvoir  étudier  la  bile  dans  des  conditions  véritablement 
physiologiques,  à  ce  moment,  la  canule  tombe.  Elle  tombe 
fatalement  ;  elle  tombe  toujours,  à  moins  d'un  hasard  dont 
l'expérimentateur  n'aurait  pas  le  mérite,  et  qui,  d'ailleurs,,  à 
ma  connaissance,  ne  s'est  pas  réalisé.  La  canule  tombe,  un 
peu  plus  lot,  un  peu  plus  tard,  suivant  les  cas  :  au  bout  de 
huit  jours,  de  quinze  joui-s,  d'un  mois.  Celte  chute  entrave 
singulièrement  les  obser\ations  prolongées.  Pour  m'en  tenir 
aux  dernières  publications  sur  ce  sujet,  je  vois  que  chez  les 
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rfiiens  opérés  par  Rosenberg  {POiiffer's  Arcbiv.,  XLVI, 
p.  356,  novembre  1889)  la  canule  tombe  dans  le  courant  de  la 
première  semaine.  Dans  les  expériences  de  J.-L.  Prévost  et 
P.  Binel  (Revue  médicale  de  la  Suisse  Romande,  n'  5, 
20  mai  1888),  même  résultat  : 

Nous  avons  vainement  cherché,  disent  les  auteurs,  ft  maintenir  une 
canule  dans  l'orifice  i  ranimai  réussit  toujours  à  l'enlever,  en  sorte 
que  noua  avona  renoDcé  à  ce  procédé,  et  introdulaona  chaque  jour 
un  tube  dans  l'oriflce,  quand  nous  voulons  recueiliir  la  bile.  L'in- 
troduction du  tube  est  souvent  difflcue  à  cause  du  rélréciaaement  qne 
Bubit  rapidement  l'oriflce  i  cependant  en  répétant  chaque  jour  l'opé- 
ration on  arrive  à  mainlenii-  la  fistule  béante  ;  quelquefois  cependant 
nous  afons  été  obligea  de  débrider  l'onBce  avec  le  bistouri. 

Spire,  qui  a  fait  sous  la  direction  de  Ludwig,  à  Leipzig,  une 
étude  très  complète  de  la  sécrétion  biliaire  (Archiv.  fur 
Anatomie  und  Physiologie,  Suppl.  Band,  p.  50;  1880),  note 
que  la  canule  tombe  d'habitude  au  bout  de  quinze  jours 
(p.  84).  Il  est  obligé  d'en  introduire  une  (mtrê  dont  le  pavillon, 
extérieur  cette  fois,  est  appliqué  à  la  peau  par  deux  sutures 
qui  tombent  à  leur  tour  et  que  l'on  renouvelle  périodique- 
ment. 

F.  Rôhmann  {PHûgers  Archiv,  XXIX,  p.  516  ;  1882) 
paraît  avoir  mieux  réussi.  Les  canules  ont  été  conser\'ées, 
l'une  pendant  quatre  mois,  l'autre  pendant  un  mois  et  demi. 
Mais  il  faut  remarquer  que  la  bile  n'était  pas  recueillie  dans 
un  ballon  :  elle  s'écoulait  au  dehors,  et  l'on  prenait  seulement 
la  précaution  d'empêcher  l'animal  de  se  lécher,  en  le  munis- 
sant d'une  muselière.  Nous  verrons  que  le  poids  du  ballon 
où  la  bile  est  recueillie  est  une  cause  accessoire  et  efficace  de 
la  chute  de  la  canule. 

Lorsqu'on  veut  recueillir  ta  bile  totale,  cette  chute  fatale  de 
la  canule  est  un  obstacle  très  sérieux  à  des  observations 
précises.  Les  expérimenlateurs  sont  forcés  de  museler  l'ani- 
mal, de  le  maintenir  immobile  au-dessus  d'un  entonnoir  ou 
d'un  appareil  où  la  bile  se  collecte,  d'introduire  extempora- 
nément  un  nouveau  tube  et  de  le  fixer  provisoirement  à  la 
peau.  Ce  sont  là  des  difficultés  sans  cesse  renaissantes  dont 
il  est  utile  de  se  libérer. 
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II.  —  Conditions  pour  obtenir  une  ûslule  permanente 
avec  canule  permanente. 

On  y  parviendra  en  essayant  de  se  rendre  compte  des  con- 
ditions qui  doivent  être  remplies  pour  assurer  la  permanence 
de  la  canule  : 

1'  Il  est  avantageux  d'ouvrir  la  vésicule  biliaire  non  sur 
le  flanc  de  l'animal ,  mais  sur  la  ligne  médiane ,  sur  la  ligne 
blanche,  immédiatement  au-dessous  du  sternum.  En  procé- 
dant ainsi,  à  la  vérité,  la  traction  à  exercer  sur  la  vésicule 
pour  la  maintenir  à  cette  place  est  un  peu  plus  considérable 
que  dans  le  cas  où  l'ouverture  est  latérale.  Mais  cette  diffé- 
rence est  insignifiante.  Le  chien  est,  en  somme,  peu  favorable 
à  l'opération  de  la  fistule  biliaire,  pour  cette  raison  que  la 
vésicule  est  assez  profondément  située  et  ne  peut  être  amenée 
à  la  peau  qu'à  la  suite  d'une  traction  considérable  qui  tiraille 
les  parties  et  en  gêne  le  fonctionnement.  C'est  la  raison  qui 
m'a  engagé  à  tenter  la  même  opération  chez  la  chèvre.  Je 
donnerai  plus  tard  les  résultats  de  cette  tentative.  Quoi  qu'il 
en  soit,  on  essayera  d'atténuer  cette  difficulté  en  choisissant 
un  animal  jeune,  à  poil  ras,  à  poitrine  globuleuse ,  et  non 
point  un  animal  à  thorax  aplati  et  levrette. 

En  pratiquant  l'ouverture  sur  la  ligne  blanche  on  évite  les 
déplacements  continuels  que  le  jeu  des  côtes,  dans  les  mou- 
vements respiratoires,  imprimerait  &  la  canule  latérale.  Ces 
déplacements  sont  nuisibles  pour  deux  causes  :  d'abord,  en 
ce  qu'ils  causent  des  frottements  au  pavillon  de  la  canule 
contre  les  parois  de  la  vésicule,  qui  sont  ainsi  continuellement 
irritées  ;  en  second  lieu,  parce  que  ces  mêmes  déplacements 
du  tube  canulaire  ont  pour  résultat  d'irriter  les  bords  de  la 
plaie  et  l'empêchent  de  se  resserrer  sur  le  tube  de  la  canule. 
En  amenant  l'ouverture  de  la  vésicule  à  la  ligne  médiane,  on 
réduit  ces  inconvénients  au  minimum. 

2*  Les  raisons  qui  amènent  la  chute  de  la  canule  sont  les 
suivantes  : 

A.  La  vésicule  biliaire  ne  conserve  pas  sa  forme  de  sac  ou 
d'ampoule.  Elle  ne  tarde  pas  à  revenir  sur  elle-même  et  à 
s'étirer  en  tube.  Sur  tous  les  chiens  à  fistule  cystique  que  j'ai 
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conservés  pendant  quelques  temps,  j'ai  observé  cette  modi- 
fication. La  vésicule  présente  la  forme  d'un  tube,  d'un  canal 
dont  le  diamètre  est  la  moitié  ou  le  tiers  du  diamètre  primitif 
de  la  vésicule.  En  même  temps,  ses  parois  s'épaississent  con- 
sidérablement.  Ce  changement  de  forme  s'explique  d'abord 
par  le  fait  de  la  traction  nécessaire  pour  amener  le  sommet 
de  la  vésicule  à  la  paroi  antérieure  de  l'abdomen,  et  ensuite 
par  le  fait  que  la  bile  ne  séjourne  plus  dans  la  vésicule,  el 
qu'elle  ne  peut  plus  distendre  celle-ci.  —  Ce  n'est  donc  qtie 
dans  les  opérations  mal  réussies,  lorsqu'il  y  aura  obstacle  an 
libre  écoulement  de  la  sécrétion,  que  la  vésicule  tendra  à 
conserver  sa  forme  ampullaire. 

Cette  rétraction  de  la  vésicule  a  pour  résultat  de  chasser 
fatalement  les  canules  à  pavillon  trop  large.  Il  faut  que  le 
pavillon  intérieur  de  la  canule  ait  précisément  le  tiers  du 
diamètre  transversal  de  la  vésicule.  Mais  alors,  dans  la 
manière  d'opérer  habituelle,  ce  pavillon,  trop  petit,  tendra  à 
tomber  tout  de  suite  par  l'orifice  de  la  plaie  abdominale.  Et 
ainsi,  pour  éviter  la  chute  ultérieure,  on  risque  de  provoquer 
la  chute  immédiate. 

Il  faut  user  d'artifice  pour  échapper  à  ce  danger.  L'artifice 
est  très  simple  :  nous  l'exposerons  tout  â  l'heure  en  détail; 
disons  sealement  que  l'on  doit  s'arranger  pour  que  l'orifice 
de  la  plaie  cutanée  soit  très  étroit,  de  manière  à  admethv 
le  tube  delà  canule  et  non  le  pavillon. 

B.  Il  y  a  une  seconde  raison  qui  hâte  la  chute  de  la  canule. 
Pour  recueillir  la  bile,  on  adapte  au  tube  de  la  canule  un  sac 
de  caoutchouc  recouvert  de  toile.  A  mesure  qu'il  se  remplit, 
il  exerce  par  son  poids  une  traction  qui  tend  à  entrainer  tout 
l'attirail  au  dehors. 

Pour  éviter  cet  inconvénient,  j'ai  employé  le  moyen  sui- 
vant :  au  lieu  de  fixer  le  réservoir  de  caoutchouc  au  col  même 
du  tube  canulaire,  je  le  fixe  au  collier  de  l'animal,  comme  le 
montre  la  figure  1  ;  un  tube  en  caoutchouc  s'étend  de  l'orifice 
abdominal  au  ballon.  Et  pour  éviter  que  le  chien  se  prenne 
les  pattes  dans  le  tube  en  question,  celui-ci  est  attaché  par 
des  chaînettes  à  anneau  à  l'armature  en  forme  d'épaulières 
dont  est  muni  l'animal.  Ce  hamacliement  est  parfaitement 
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supporté.  Le  chien  que  j'ai  fait  représenter  exactement  sur 
la  figure  1  a  été  conservé  pendent  plus  d'un  an  au  labora- 
toire ;  il  n'a  Jamais  fait  de  tentative  pour  se  débarrasser  de 
cet  attirail,  qui  d'ailleurs  ne  paraissait  pas  le  gêner  le  moins 
du  monde. 

En  résumé  :  1°  il  y  a  avantage  à  opérer  sur  la  ligne  blanche 
pour  éviter  l'irritation  de  la  vésicule  et  l'élargissement  de  la 
plaie  cutanée  ;  2°  il  faut,  pour  tenir  compte  de  la  rétraction 


de  la  vésicule,  employer  une  canule  à  pavillon  étroit,  ayant  à 
peu  près  le  tiers  du  diamètre  normal  de  la  vésicule  ;  3"  il  faut, 
pour  éviter  la  traction  exercée  par  le  réservoir  artificiel  de 
bile  sur  la  canule,  suspendre  ce  réservoir  à  un  point  d'appui 
fixe,  au  collier  par  exemple.  Le  pavillon  interne  de  la  canule 
a  une  forme  ovalaire  qui  s'adapte  précisément  à  la  forme  que 
prendra  ultérieurement  la  vésicule  ;  le  pavillon  externe  est 
circulaire.  Les  bords  de  l'un  et  de  l'autre  sont  renversés  légè- 
rement de  manière  à  ne  pas  exercer  d'action  coupante  sur 
les  tissus. 

Il  y  a  deux  manières  de  pratiquer  l'opération  :  le  prowtfé 
en  deux  temps,  et  le  procédé  extetnporanê,  ou  en  un  temps. 
Les  deux  m'ont  réussi.  ■    ' 

m.  —  Manière  do  pratiquer  l'opération. 

A.  Procédé  en  deux  temps.  —  L'opération  est  faite  en 
deux  fois  à  quelques  Jours  d'interyalle.  Le  chien  est  ànes- 
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thésié  par  le  chloroforme  après  avoir  reçu  une  injection  du 
mélange  atropine-morphine,  à  raison  de  1  centigramme  de 
morphine  et  1  milligramme  d'atropine  par  kilogramme. 
L'antisepsie  est  de  rigueur. 

1"  temps.  —  On  pratique  une  incision  le  long  de  la  ligne 
blanche,  incision  de  pénétration  ot  do  manœuvre,  qui  ne 
servira  pas  à  l'ouverture  flstuleuse,  mais  seulement  à  aller 
saisir  le  canal  cholédoque  et  à  l'exciser  entre  deux  ligatures 
dans  l'étendue  de  1  centimètre  à  1  centimètre  et  demi.  Cette 
même  ouverture  servira  également  a  appréhender,  au  moyen 
d'une  pince  de  Péan,  le  sommet  de  la  vésicule  et  à  l'attirer 
au  dehors. 

L'incision  en  question  devra  donc  commencer  à  6  ou  7  cen- 
timètres au-dessous  du  sternum,  l'espace  au-dessus  étant 
réservé  pour  l'ouverture  flstuleuse.  On  a  avantage  à  se  dé- 
barrasser de  la  bourse  épiploïque  chargée  de  graisse  qui 
existe  toujours  dans  cette  région  supérieure  de  la  ligne 
blanche,  dans  un  repli  du  fascia  umbilicalis.  On  l'enlève  en 
sectionnant  le  repli  périlonéal  à  ras  des  bords  de  l'incision. 

Ceci  fait,  on  pratique  dans  ta  partie  supérieure  intacte  de 
la  ligne  blanche  une  ouverture  assez  étroite.  On  attire  la 
vésicule  au  dehors  de  cette  ouverture ,  après  avoir  passé 
quatre  fils  dans  sa  paroi,  de  manière  à  lier  la  couche  séreuse 
externe  contre  le  péritoine  pariétal  autour  de  l'oriflce. 

On  referme  la  plaie  inférieure  avec  plusieurs  plans  de 
suture.  Quant  àla  plaie  supérieure,  où  le  sommet  delà  vésicule 
est  maintenu  par  une  pince  de  Péan,  on  l'ouvre  alors  et  on 
fixe  6  la  peau  les  bords  de  la  vésicule  sectionnée.  On  iatroduit 
par  cette  ouverture  un  tube  de  verre  qui  en  maintient  la  béance 
et  permet  l'écoulement  de  la  bile.  Le  tube  est  maintenu  par 
l'un  des  fils  de  la  ligature  cutanée. 

Les  choses  restent  ainsi  pendant  quelques  jours  :  la  bile 
s'écoule,  le  trajet  fistuleux  se  régularise ,  les  adhérences 
s'établissent,  les  fils  tombent.  On  surveille  cette  régularisa- 
tion en  nettoyant  la  petite  plaie  et  en  remettant  le  tube  de 
verre,  s'il  vient  à  tomber. 

2*  temps.  —  Après  que  ce  résultat  est  obtenu,  ce  qui 
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exige  un  temps  variable  de  cinq  à  onze  jours,  on  procède,  à  la 
seconde  partie  de  l'opération. 

L'animal  étant  de  nouveau  anesthésié,  on  rouvre  la  plaie 
inférieure  de  manière  à  pénétrer  dans  l'abdomen  et  à  avoir 
jour  sur  le  vésicule.  On  ouvre  celle-ci  latéralement,  sui- 
vant une  ligne  parallèle  à  son  grand  axe  et  dans  une  lon- 
gueur juste  suffisante  pour  permettre  l'entrée  du  pavillon.  La 
canule  est  alors  introduite,  et  en  se  guidant  avec  les  doigts  on 


Fig.  3 

fait  ressortir  le  tube  par  le  trnjct  lislulcux,  devenu  assez  étroit 
pour  s'adapter  exactement  au  ciilibre  du  lube  canulaire.  On 
ferme  alors  la  plaie  de  la  vésicule  au  moyen  de  trois  points  de 
suture  en  adossant  à  elles-mêmes  les  surfaces  séreuses.  L'ex- 
périence m'a  appris  que  les  plaies  de  ce  genre  guérissent 
avec  la  plus  grande  facilité. 

Tel  est  l'artifice  auquel  j'avais  fait  allusion  plus  haut.  Il 
consiste  à  ménager  par  avance  un  canal  fistuleux  étroit,  de 
calibre  égal  à  celui  du  lube  et  inférieur  à  celui  du  pavillon, 
et  à  n'introduire  la  canule  par  une  plaie  latérale  de  la  vési- 
cule qu'après  que  ce  résultat  est  obtenu. 

On  referme  la  section  inférieure.  Si  les  précautions  ont  été 
bien  observées,  l'animal  est  complètement  rétabli  au  bout  de 
huit  jours. 
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En  résumé  :  dans  la  première  opération  on  excise  le  cho- 
lédoque et  on  ouvre  la  vésicule  biliaire  de  la  peau  dans  une 
section  spéciale.  Dans  la  deuxième  opération,  on  introduit  la 
canulo  par  une  ouverture  pratiquée  latéralement  dans  la 
vésicule. 

B.  Procédé  en  un  temps. —  Le  procédé  en  un  temps  a 
l'avantage  d'êti'e  plus  rapide  ;  mais  son  succès  est  moins 
certain. 

On  commence  comme  précédemment.  On  ouvre  sur  la 
ligne  blanche  :  on  saisit  le  ligament  hépatoduodénal  ;  on  lie  le 


canal  cholédoque;  on  en  excise  une  longueur  d'un  centi- 
mètre. On  saisit  le  sommet  de  la  vésicule  biliaire  entre  deux 
pinces  de  Péan.  On  l'ouvre  de  manière  à  faire  écouler  la  bile 
au  dehors,  au  moyen  d'un  trocarl.  Il  faut  noter  d'ailleurs 
que  l'écoulement  de  la  bile  dans  la  cavité  péritonéale  n'entraine 
aucun  accident.  La  pénétration  de  quantités  de  bile  relative- 
ment considérables  lorsque  les  précautions  antiseptiques  ont 
été  observées  n'a  jamais  provoqué  de  péritonite.  La  même 
observation  a  été  faite  par  Rôhmann  et  par  d'autres  opéra- 
teurs. 

Par  l'ouverture  de  la  vésicule  on  introduit  la  canule.  On 
pose  quatre  fils  sur  les  lèvres  de  cette  ouverture  et  on  réunit 
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ces  fils  sur  le  bouchon  de  la  canule,  lequel  est  percé  lui-même 
d'un  trou  pour  les  recevoir  et  d'un  étranglement  pour  les 
maintenir. 

Ceci  fait,  on  perce  une  ouverture  à  la  paroi  abdominale 
sur  la  ligne  blanche,  dans  la  partie  comprise  entre  le  ster- 
num et  la  grande  incision.  L'expérience  m'a  appris  que  cette 
ouverture  tendait  continuellement  à  s'agrandir  et  à  laisser 
passer  la  canule  avec  son  pavillon.  C'est  ce  qui  arrive  lors- 
qu'on la  confond  avec  l'extrémité  supérieure  de  la  grande  in- 
cision. Pour  éviter  cet  élargissement,  je  procède  ainsi  ;  Je 
perce  la  paroi  avec  un  gros  trocart  à  tube.  Je  retire  le  trocart 
et  j'engage  dans  le  tube  laissé  en  place  le  bout  de  la  canule 
biliaire  avec  son  bouchon  et  les  (Ils.  Les  tissus  écartés  re- 
viennent sur  eux-mêmes  et  pressent  la  vésicule  :  les  ligatures 
sont  assujetties,  la  plaie  inférieure  fermée.  La  cicatrisation 
se  fait  rapidement. 

Par  l'un  et  l'autre  de  ces  procédés,  j'ai  pu'  conserver  des 
chiens  pendant  un  temps  très  long,  en  recueillant  toute  leur 
bile.  Je  donnerai,  en  particulier ,  dans  une  note  subséquente, 
les  observations  que  j'ai  faites  sur  deux  chiens  qui  ont  été 
conservés  pendant  plus  d'une  année  et  sacriGés  en  pleine 
santé  apparente. 
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V 

RECHERCHES  EXPÉRIMENTALES 
L'ACTION  DBS  PRODUITS  SECRETES  PAR  LE  BACILLE  PYOCYANIQUE 

8DR    LE    STSTÈME    NERVEUX    VABO-HOTSUH 

Dèdnotloiu  pttbologiqnes. 

Pu-   A.  OMARRIN    et    C.  GLEY 


(Tranll  dn  laboratoirt  de  la  Ficullé  d«  mMecina  da  Psrii,  i  ]'Hât«l-DîMi, 
et  du  Uboratoiro  ds  ptthologie  géoittle.) 


L'intérêt  que  présente,  au  point  de  vue  pathologique,  l'étude 
des  diverses  sulostances  sécrétées  par  les  microbes  est  incon- 
testablement des  plus  grands.  Le  présent  travail  a  pour  but 
de  déterminer  quelques-unes  des  actions  physiologiques  des 
produits  sécrétés  par  le  bacille  pyocyanique  ;  encore  qu'il  ne 
s'agisse  ici  que  de  ce  seul  bacille,  il  est  clair  néanmoins  que 
ce  travail  comporte  un  certain  degré  de  généralité  ;  il  est,  par 
exemple,  extrêmement  probable,  d'après  ce  que  l'on  sait  de 
leur  action  pathogène,  que  d'autres  microbes  sécrètent  des 
substances  qui  exercent  sur  le  système  nerveux  vaso-moteur 
une  influence  analogue  à  celle  que  nous  avons  constatée  de  la 
part  du  bacille  pyocyanique  ;  de  telle  sorte  que  les  conclusions 
qui  découlent  de  cette  étude,  et  qui  ne  laissent  pas  de  paraître 
de  quelque  importance  pour  la  pathogénie  ',  peuvent  être, 
au  moins  jusqu'à  un  certain  point,  généralisées.  D'un  autre 

'  Vof.  BouGHAHB,  Essai  d'uDe  ibéorie  d«  l'infection,  de  rimmiuiiê,  etc. 
10>  congrès  Intern.  des  se.  méd.  Berlb,  1880  [Semuoe  mcdiCëU  dn  10  aoAt 
18»,  p.  «]]. 
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côté,  la  méthode  employée  pour  la  première  fois,  ce  semble, 
dans  ce  travail  est  très  générale  '  :  c'est  l'application  aux 
études  bactériologiques  des  procédés  de  ta  physiologie  expé- 
rimentale. Nous  pensons  que  cette  exacte  application  peut 
seule  conduire  à  la  connaissance  analytique  dés  processus 
pathologiques  et,  par  suite,  qu'il  peut  sortir  de  telles  recher- 
ches des  résultats  féconds  pour  le  pathologie  générale. 

I 

Le  point  de  départ  de  nos  recherches  se  trouve  dans  une 
très  intéressante  expérience  de  M.  Bouchard*.  Lorsqu'on 
introduit  sous  la  peau  d'un  lapin  vacciné  contre  te  virus  pyo- 
cyanique  1  centimètre  cube  ou  plus,  suivant  les  animaux,  de 
la  culture  vivante  de  ce  virus,  on  voit,  après  trois  à  cinq 
heures,  une  diapédèse  abondante  s'efTectuer;  ce  phénomène 
n'a  pas  lieu,  ou  du  moins  il  est  très  atténué,  chez  les  lapins 
non  vaccinés.  Or,  M.  Bouchard  a  montré  que  l'on  empêche 
cette  diapédèse  si  l'on  introduit  dans  le  corps  de  l'animal  uns 
certaine  quantité  des  produits  solubles  du  bacille  pyocya- 
nique. 

Comment  agissent  ces  substances  qui  mettent  obstacle  à  la 
diapédèse  ?  L'intérêt  de  la  question  n'est-il  pas  considérable, 
pour  ceux  principalement  qui  font  Jouer  à  la  diapédèse  et  à  la 
phagocytose  un  rôle  capital  dans  la  préservation  de  l'oi^nisme 
contre  les  microbes?  C'est  ici  qu'il  importe  de  se  rappeler  que 
la  diapédèse  n'est  pas  un  phénomène  premier  et  indépendant, 
mais  qu'elle  a  pour  condition  nécessaire  la  dilatation  vascu- 
laire,  qui  dépend  elle-même  d'une  action  nerveuse. 

La  première  et  plus  simple  supposition  à  faire  était  la  sui- 
vante, à  savoir  que  les  produits  solubles  du  bacille  pyocya- 
nique  empêchent  la  diapédèse,  parce  qu'ils  déterminent  un 
énergique  resserrement  des  vaisseaux.  L'expérience  n'a  pas 

*  NouB  avions  dôji,  r«ni]é«  dernière,  indiqué  «I  commeaeé  d'appliquer  cetu 
mérhode  [CHjtnniN,  L»  ilêladio  pïoeytaiqae.  Paris,  Steinheil,  1BS9;  chap.  V, 
Phyaiol.  palbol.,  par  Chabbih  et  Glbt);  mais  nous  D'avioni'  alore  donné  cet 
essai  incomplet  qu'à  titra  d'indiration. 

*  Bouchard,  Actions  de»  prodaiia  nécréUa  p»r  les  aierobea.  Paris,  1890. 
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vérifié  celte  supposition  :  en  enregistrant  pendant  une  ou 
deux  heures  la  pressioâ  du  sflng  dans  une  artère,  la  carotide 
par  exempte,  chez  un  lapin  modérément  curarisé,  on  constate 
en  efTet  que,  sous  l'influence  d'injections  répétées  des  pro- 
duits en  question,  la  pression  ne  subit  pas  d'augmentation  '. 
Ce  n'est  donc  pas  en  amenant  la  constriction  vasculaire  que 
les  produits  solubles  agissent  pour  empêcher  la  diapédèse. 

II 

.  Il  élait  alors  rationnel  de  chercher  si  ces  produits  ne  suppri- 
meraient pas  ou,  tout  eu  moins,  ne  diminueraient  pas  nota- 
blement l'excitabilité  des  appareils  vaso-dilalateurs.  C'est 
Justement  ce  que  l'expérience  nous  a  fait  voir. 

Nous  opérons  sur  des  lapins  curansés.  Noas  délerminoos  à  plusieurs 
repriifes  et  à  des  inlervalles  do  temps  conveniiblos  les  couranls  induiU 
létanisaots  rninima  *,  qui.  porl^s  sur  le  bout  oentral  du  norf  dépns- 
saor,  amioent  une  jlilatation  •l'iéricllo  so  traduisaDt  par  rabaissement 
de  la  pression  sanguine.  Pais  nons  iojecloaa  dans  uoe  veine  de 
l'oreille  des  quantités  variables  de  produits  solubles;  api-èa  injection 
de  10  cenlimâlres  cubes,  maie  anrtoul,  et  dans  la  Irès  grande  mejorilé 
des  cas,  de  20  centimètres  cubes,  l'effet  qui  suit  normalement  l'excita- 
tion du  nerf  dépresseur  est  singulièrement  atténué  (voy.  fîg.  1).  Indi- 
(juons  ici  quelques  moyennes  ;  nous  voyons  que  lo  courant  minimum, 
-^ui  produisait,  nvaut  l'injcclion,  une  chute  de  la  pression  intra-arté- 

*  Cg  n'ast  que  bodh  l'iDQaeDce  de  doses  oxcessivas  qne  nous  avons  observa 
quelquefois  une  augmaDlalioD  bruaque,  mais  paasagAre,  de  la  pression  inlra* 
artérielle:  accident  qui  doit  sans  oontredït  fitre  considéré  comme  un  phéno- 
mène cODTulsir,  limili,  i  cauie  de  la  paralysie  curirique,  au  sfslèine  toscU- 
laire.  On  sait,  en  errei,  qua  l'on  peut  voir  snrvenir  des  convulsioos  au  cours 
de  la  maladie  pfocfaniqua  eipârimenlale  (CKinam,  /oc.  cit.).  ^  D'sulras  fois, 
sous  l'inDuenco  des  doses  Fortes,  nous  avuos  observé  un  ebaisseaieat  ré^liè- 
remeut  progressif,  maie  très  lent,  de  la  pruseion,  comme  si  la  tonicité  artérielle 
s'alTaiblisBail  peu  à  peu;  uous  nous  proposons  mfme  de  reprendre  syslémali- 
quement  l'étudo,  qui  nous  psraîl  devoir  Être  întéresainta,  de  ce  phinomèDe, 
surtout  si  on  le  rapproche  des  paralysies  pyocfoniqucs,  sans  lésions  appré- 
ciables par  nos  moyens  actuels  d'investigation  microscopique,  déji  étudiées 
par  l'un  de  nous  en  commua  avec  Babinski  (voy.  Charrin,  loe.  cil.). 
,  '  Nous  nous  servDQS,  cooime  pile,  de  deux  éléments  Clupron-Delalande,  dont 
ja  constance  est,  comme  on  sait,  parbite,  du  moins  dans  les  limites  de  temps 
de  nos  expériences;  quant  aux  chocs  d'induction,  ils  restent,  bien  entendu, 
.toujours  de  même  fréquence  au  cours  d'une  même  expérience. 
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rielle  de  SO  mHlimèti'ea  de  mercure,  après  une  période  laleale  d'e^oi- 
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UUon  de  deux  secondes,  l'effet  se  proiongaanl  pendant  huit  secondes, 
ne  détennine  plus,  après  rinjeotion.et  appliqué  nn  laps  de  temps  égal, 
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bien  eatendu,  qu'un  abaissement  ds  pression  de  14  miltimàtres,  le 
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temps  perdu  a'élevanl  à  quntre  tiecondes  iroia  dixièmeB,  et  l'efTat  ne 
durant  plus  que  sept  aecoiides.  Pour  un  courant  d'intensité  double,  les 
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p^sullate  sont  las  mêmes  (voy.  6g.  2).  Même  avec  un  courant  cinq  fois 
plus  iatenee  que  le  courant  miDimum,  on  ne  peut  plus  obtenir  une 
vaso-Jitatatlon  aussi  considérable  que  sur  l'animal  normal  :  la  chute 
de  presaion  est  moitié  moindre  (voy.  fig.  3),  et  souvent  même  plus  de 
moitié. 

Nous  avons  observé  les  mSmea  phéni>mènes  chez  le  chat.  L'un  de 
nons  a  montré  récemment  que  la  maladie  pyocyanique  se  développe 
parfaitement  chez  cet  animal  ;  aussi  avons-nous  tenu  à  vériRer  sur  lui 
les  faits  que  nous  avions  constatés  sur  le  lapin.  L'afTaiblissement  du 
réflexe  vasculaire  provoqué  par  l'excitation  du  bout  central  du  nerf 


Fig.  S.  (Mime  eipérisocfl  et  mêmes  telires  que  dans  les  llguras  1  et  i.) 

Emploi  d'un  courant  cinq  tois  plus  intense  que  le  courant  minimum  (voy.  Eg.  1|, 

vingt-cinq  miaules  environ  après  le  début  da  l'expérieuce.  Halgré  l'axci- 

latioD  très  forte,  le  réDexe  vaso-dilatateur  est  moins  iateoBe  qn'avec  le 


dépresseur  est  mémo  plus  considérable  que  chez  ce  dernier,  ainsi  qu'on 
peut  le  voir  sur  la  Ogure  4  ;  une  parlicularité  Irôs  remarquable  est  ici 
le  peu  de  durée  du  réflexe.  L'atténuation  du  phénomène  est  même  (elle 
qu'avec  un  courant  quinze  fois  plus  intense  que  le  courant  primitive- 
ment employé  on  n'obtient  qu'un  effet  beaucoup  moindre  (voy.  Eg,  6). 
Ces  recbsrchss  sur  le  chat  nous  ont  permis  d'étudier  les  modifica- 
tions d'un  autre  réflexe  vasculaire,  également  d'origine  bulbaii-e, 
comme  celui  que  détermine  l'excitation  du  nerf  de  Ludwig-Cyon  : 
nous  voulons  parler  de  la  diminution  de  pression  intra-artérielle  que 
provoque  normalement  chez  le  chat  l'excitation  du  bout  central  du  nerf 
pneumogastrique  '.  Or,  on  voit,  en  comparant  entre  eux  les  tracés  des 

On  remarquera  sur  les  tracËa  qui  suivent  que  celle  diminution  de  pression 
est  précédé*  d'une   élévation   notable.  C'eel  là  un   bit   contraire  i   l'opinioo 

ABCH.   DS  PHT8.,  6*   SÉRtK.   —    II.  47 
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flgares  <t,  1  f>t  8,  qu'après  UDB  iqjection  de  20  caotimètrM  eubei  de 
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produits  lolubles,  puia  après  une  nouvelle  injection  de  20  centimêtret 
cub^B  encore,  cet  effet  est  beaucoup  moins  marqué  que  sur  ranimil 

•dmÎBp,  mais  contomir  i  pi-  ithp  l'on  observe  cbcx  le  tapin  oo  cbet  le  eh'ieu 
tout  l'influeiicfl  d^  rclli-  mt'mr  eicililion  du  pneumogiuriqui 
ce»  aninintii,  on  n'i'lis.Tvo  qiip  celle  rénrIioD  Ta«o«oDSiricliTB.  [I  no 
cuni'i'-qiii'mmi'Dl  <|ue  non  Irsi'ùs  peliri'iil  Mre  ipterprëlés  de  U  bçon 
immvdîaicmonl  >\-Tè«  IVxc  lia  lion  dont  il  a'agil  ne  produit  la  vsso- 
piirnomr'iic  ri'ai.'tiuancl  ..nrarUrislique  fhi'i  lo  rliat  de  celta excita lioi 
reOeie  est   seulement  iii<liqué,  lr«»  Vile  interrompu  par  un  réSaie 
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normal;  l'intensité  dn  courant  reste  la  mëm«;  on  remarquera  oepen- 
dul  sur  les  figures  1  et  S  que  r«icîtation  dure  deux  foia  plus  de 
temps. 

Étant  donné  le  mode  d'action,  parfaitement  déterminé,  du 
nerf  dépresseur,  n'est-on  pas  conduit  à  penser  que  ces  expé- 
riences, outre  le  fait  positif  qu'elles  fournissent,  fournissent 


Fig.  6.  {Suite  de  fespirience,  Ogura  4;  mêmes  laltrsB.) 

EicitatioD  da  nert  déprœunr  par  un  courant  quinze  fois  plus  înlsasg  que  le 

courant  Bmploj'é  an  A  (toj.  Bg.  4),  vingt-dsux  minales  après  cette  première 

«icitaUon  et  deux  minutes  «pris  une  nouvelle  injection  de  20  centimitres 

cubes  de  produits  du  bacille  pyocyauiqne  (total  40"}. 

encore  leur  propre  explication  ?  Gomme  nous  l'avons  déjà  dit 
{Comptes  rendus  de  r  Acad .  dessc,  âSjuillet  1890),  en  même 
temps  qu'elles  apportent  un  fait,  elles  apportent,  ce  nous 
semble,  contrairement  à  ce  qui  arrive  d'ordinaire  dans  les 
sciences  biologiques,  l'explication  et  la  théorie  de  ce  fait.  Le 
résultat  expérimental  est  tel  en  effet  qu'on  en  peut  conclpre, 
d'après  tout  ce  qae  l'on  sait  sur  le  nerf  dépresseur,  que  les 

tricienr,  qui  n'a  que  la  valeur  d'une  manireslatlon  douloureuse  :  c'est  Is  rjtc- 
tiou  vasculaire  banale  qui  suit  oommtmément  l'eicilation  de  tous  les  nerf! 
sensibles',  à  son  tour,  cette  vaBa-eonstrielion  ne  peut  persister,  l'eflït  vaso- 
dilalateuF  caracl^ria tique  redevient  prédominant  :  alors  la  grauda  dépression 
vascnlalre  survient  rapidement  et  s'achève.  Ces  modiflcalioua,  peu  ou  point 
connues,  méritant  sans  douta  d'Etre  étudiées  pour  alles-mémes.  C'est  ce  que 
Tnn  de  nous  se  propose  de  faire. 
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produits  sécrétés  par  le  bacille  pyocyanique  diminuent  l'exci- 
tabilité des  centres  vaso-dilatateursbulhaires. — Nous  soumet- 


si 


5  ^ 


Irons  d'ailleurs  un  peu  plus  loin  celte  conclusion  à  une  cri- 
tique détaillée. 

Ce  n'est  pas  eeulement  sur  les  appareils  bulbaires  que  lea  produit* 
du  bacille  pyocyanique  exerneat  l'action  que  nous  a  révélée  ]'éliul« 
dea  modiGcaLiona  du  réflexe  produit  par  l'excitation  du  nerf  dépres- 
seur  chez  le  lapia,  et,  chei  le  chat,  par  l'excilatioii  de  ce  même  a«rf 
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et  par  cslle  du  nerf  vague.  Ces  produits  sgiasent  de  mAme  eur  lee 
centres  vaso-dilatateurs  conteaus  dans  la  moelle.  Nous  l'avons  re- 
coudu  par  l'étude  des  varialions  du  réflexe  vasculaire  que  l'on  désigne 
en  physiologie  bous  le  nom  de  réflexe  de  Snellen-Sohiiïel  qui  a  aon 


II 

î  i? 

â   a  ■= 


S-  IS 


centre  dans  la  moelle  cervicale,  entre  la  2°  et  la  T  vertèbre  (Loven, 
Dastre  etMorat):  quand  on  excite  le  bout  central  du  nerf  auriculo- 
cervical  sur  le  lapin  curarisé  par  des  courants  assez  forts,  on  voit  les 
vaisseaux  de  l'oreille  du  même  côlé  ee  dilater  extrêmement  el  l'oreille 
devenir  trëa  rouge. 

Nous  avons  procédé^comme  dans^  nos  expériences  sur  le  nerf  dé- 
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pKRMur;  dans  tous  les  cas,  nauB  stodb  observe  que  la  vaBO-diUtatias 
ainsi  produite  est,  après  l'iDJection  iotra-veineuse  de  10  centiinàtrvA 
cabas  de  produits  eolublei,  plua  lente  à  survenir,  beaucoup  moine 
intense  et  d'une  moindre  durée.  MAme  en  employant  un  courent  quatre 
foie  pluB  intense,  oa  n'obtient  plus  qu'un  réflexe  très  faible. 

Ces  difTérenoee  d<Ma  l'mtenitilé  de  la  congestion  sont  anet  grandes 
pour  qu'on  puisse  les  évaluer  i  l'aide  d'un  tbermoniàtre  gradbé  en 
vingtièmes  de  degré  et  placé  dans  l'oreille  du  lapin  expéiianuté,  avec  ' 
toutes  les  précautions  d'usage,  quand  il  s'agit  de  prendre  des  tempé- 
ratures locales.  Noue  donnons  ci-dessous  le  dél«l  d'une  de  nés  expé- 
riences: 

TsmpératarB  de  l'oraiUs 

l'Mcfcaiion.    raxdutiaa.    Sinranoea. 

S  h.  19  m 30»0  30°»  0*9 

Sh.  S2m 39,6  30,65  1,05 

De  3  h.  S7  m.  à  3  h.  50  m.,  l'animal  reçoit  par  une  veine  de  l'oreille 
du  côté  opposé  35  oenllmëlres  cubes  de  produite  sotublee  : 


l'eidlation.    l'Bidtaliaa 

3h.35m 28"1  28-6  0"5 

3  h.  55  m 27,8  28,4  0,6 

4beures 41,0  11,1  0,1 

4  h.  5  m 27,1  27,7  0,6 

4h.l0m Î7,0  Sn,4  0,4 

A  ce  moment,  le  thM^omàtre  tombe  au-dessous  de  VTi  comme  la 
graduation  ne  descend  pas  plus  bas,  on  est  obligé  de  renoneer  à  ee 
procédé  expérimental.  A  4  h.  20  m.,  et  en  se  servant  d'un  oonrant 
quatre  fob  plus  fort  que  celui  précédemment  employé,  on  constate  da 
visa  que  la  dilatation  vasculaire  est  toujours  très  faible.  Une  benre 
après,  i  S  h.  20  m.,  on  s'aperçoit  que  le  réflexe  est  redevenu  aosai 
intense  qu'avant  l'iqjection,  et  cela  sous  l'influence  du  même  conranL 
De  5  h.  85  m.  à  5  b.  38  m.,  on  injecte  20ceatimètre8  cubes  ds  produits 
selubles:  i  5  h.  35  m.,  ou  n'obtient  plus  qu'un  réflexe  très  faible;  de 
même  en  employant  un  courant  d'intensité  triple. 

Ainsi  nous  avons  été  conduits  à  admettre  que  les  produits  dn 
bacille  pyocyanique  peuvent  agir  directement  sur  les  appa- 
reils vaso-dilatateurs  bulbaires  et  médullaires. 

A  la  vérité,  on  doit  se  demander  si  ces  expériences  prou- 
vent bien  que  c'est  l'excitabilité  des  centres  vaso-dilatateurs 
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qui  est  diminuée:  l'effet  ne  serait-il  pas  le  même  s'il  s'agis- 
sait simplement  d'une  dirainulion  d'excitabilité  du  nerf  sen- 
sitif,  dépresseur  ou  pneumogastrique  ou  nerf  auriculo-cervi- 
cal?  Mais,  si  cette  dernière  interprétation  était  fondée, 
n'observerait-on  pas  principalement  un  retard  dans  la  trans- 
mission de  l'excitation  jusqu'aux  appareils  centraux  qui,  une 
fois  excités,  réagiraient  toujours  avec  la  même  intensité?  Or, 
l'effet  te  plus  remarquable  que  nous  obtenons  consiste  juste- 


Fig.  8.  (Suilo  de  l'oipérience.  Qgures  6  et  7.) 
EicilatioD  du  bout  cenlral  du  piiRumoeasIriqua  droil,  dix-B«pt  minute*  après 
l'excitation  A  et  deux  minules  treute  secondes  après  une  oouvelle  injection 
de  10  centimètres  cnbet  de  produits  solubles  (total  40"). 

ment  dans  une  diminution  d'intensité  du  phénomène  de  vaso- 
dilatation, beaucoup  plus  encore  que  dans  une  augmentation 
de  ta  période  d'excitation  latente. 

D'ailleurs,  si  les  résultats  en  question  tenaient  à  un  simple 
affaiblissement  de  la  sensibilité,  ne  verrail-on  pas  toutes  les 
réactions  vascutaires d'origine sensitive diminuer  d'intensité? 
Or,  si  l'on  veut  bien  se  reporter  à  la  ligure  1,  on  reconnaîtra 
que  le  réflexe  vaso-constricteur  déterminé  par  l'excitation  du 
bout  central  du  nerf  vague,  chez  le  chai,  ne  varie  pour  ainsi 
dire  pas  sou?  l'influence  des  injections  rie  produits  solubles  ; 
quand  plus  tard  il  s'atténue  {voy.  fig.  8),  c'est  dans  une  moin- 
dre mesure  que  le  réflexe  vaso-dilalateur.  D'autre  part,  nous 
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avons  maintes  fois  observé  sur  le  lapin,  après  injection  de  40 
à  60  centimètres  cubes  de  produits  pyocyaniques,  une  grande 
élévation  de  pression  à  la  suite  d'excitations  très  fortes  du 
nerf  dépresseur  qui  n'amenaient  plus  tout  d'abord  qu'une 
légère  chute  de  la  pression  :  c'était  là  sans  doute  une  réaction 
purement  douloureuse,  mais  en  même  temps  c'est  une  preuve 
de  l'intégrité  des  appareils  sensitifs  et  des  centres  vaso-cons- 
tricteurs, du  moins  jusqu'à  celte  phase  de  l'intoxication.  En- 
fin, nous  avons  constaté  que  le  réflexe  vasculaire  si  connu 
(vaso-constriction  générale)  que  détermine  l'excitation  du  bout 
central  du  nerf  scialique  ne  change  pas,  du  moins  pendant 
fort  longtemps  et  tant' que  l'on  n'atteint  pas  les  doses  exces- 
sives, chez  le  lapin,  après  injection  de  produits  solubles  :  il 
reste  aussi  intense  qu'avant  l'injection. 

En  terminant  cet  exposé  de  nos  expériences,  nous  tenons  à 
ùgnaler  une  difficulté  que  nous  avons  presque  constamment 
rencontrée,  difficulté  qui  constitue  d'ailleurs  aussi  une  imper- 
fection de  ces  expériences  :  nous  voulons  parler  des  variations  . 
d'intensité  dans  les  effets  physiologiques  produits  par  ces 
substances  d'origine  microbienne.  Cela  tient  assurément  à  ce 
que  la  composition  de  ces  substances  est  rarement  identique. 
II  s'agit  ici  de  matières  complexes  fabriquées  par  des  êtres 
vivants,  dans  des  conditions  encore  en  partie  indéterminées: 
dahs  ce  mélange  de  corps,  telle  substance  qui  possède  une  ac- 
tion physiologique  donnée  peut  se  trouver,  suivant  telle  ou 
telle  de  ces  conditions,  en  proportion  plus  ou  moins  forte.  D« 
là  des  indécisions  et  une  perte  de  temps  dans  l'expérimenta- 
tion physiologique.  C'est  un  desideratum  auquel  la  chimie,  il 
faut  l'espérer,  portera  remède  en  distinguant  et  en  isolant 
parmi  ces  produits  sécrétés  par  le  bacille  pyocyanique,  à  côté 
de  la  pyocyanine  cristallisée,  d'autres  corps  bien  définis  et 
cristalHsables.  —  Nous  avons  d'ailleurs  commencé  cette  étude 
chimique  et  physiologique  avec  l'aide  du  professeur  Arnaud, 
du  Muséum. 

III 

Quoi  qu'il  en  soit,  les  substances  avec  lesquelles  nous  avons 
expérimenté  paraissent  bien  diminuer  l'excitabilité  des  ap- 
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pareils  vaso-dilatateurs.  Et  cette  influence  semble  de  telle 
nature  que  l'on  peut  penser  que  certains  microbes,  une  fois 
qu'ils  ont  pénétré  dans  l'organisme,  y  produisent  incessam- 
ment des  substances  qui  viennent  encore  favoriser  leur  a(^oa 
pathogène  propre  en  entravant  quelques-uns  des  moyens  de 
défense  dont  l'organisme  est  aujourd'hui  considéré  comme 
pourvu,  e'esl-à-dire  la  diapédèse  et  la  phagocytose,  puisque 
ces  phénomènes  ont  pour  condition  première  et  essentielle 
la  dilatation  vasculaire  à  laquelle  commande  immédiatement 
le  système  nerveux. 

Que  l'on  remarque  d'ailleurs  que,  même  pour  les  bactério- 
logistes qui  a'admettent  pas  la  phagocytose,  nos  expériences 
conservent  toute  leur  portée  pathologique;  car,  si  ce  n'est  pas 
par  la  phagocytose  que  l'organisme  lutte  contre  une  infection 
microbienne,  ce  peut  être  à  l'aide  de  matières  bactéricides 
sorties  des  vaisseaux,  ou  grâce  à  des  produits  cellulaires 
divers.  Mais  il  est  une  donnée  bien  certaine  en  physiologie, 
c'est  celle  du  rapport  étroit  qui  existe  entre  la  suractivité 
d'un  organe  ou  d'un  tissu  et  l'augmentation  de  l'aiHux 
sanguin  dans  ce  tissu.  Si  donc  cette  dilatation  vasculaire, 
condition  première  de  toute  suractivité  organique,  est  em- 
pêchée, l'organisme  luttera  malaisément  contre  l'infection, 
quel  que  soit  du  reste  le  procédé  dont  il  se  serve  pour  cette 
lutte. 

Inversement,  on  voit  que  cette  défense  de  l'organisme  est 
facilitée  quand  les  réactions  vaso-dilatatrices  sont  elles-mêmes 
plus  énergiques.  Et  ainsi  nos  expériences  peuvent  expliquer 
les  intéressantes  recherches  de  Roger  relativement  à  l'în- 
iluence  des  paralysies  vaso-motrices  sur  l'évolution  de  l'éry- 
sipèle  expérimental  (Comptes  rendus  de  la  Soc.  de  Biol., 
3  mai  1890,  p.  222);  de  même  qu'elles  expliquent  celtes  de 
l'un  de  nous  sur  l'intlammation  (Charrin  et  Gahaleu,  Soc. 
de  Biol,  5  juUlet  1890,  p.  431). 

Ne  peut-on  aussi  se  demander  si  chez  les  animaux  vacdnés, 
par  exemple  chez  les  lapins  rendus  réfractaires  à  la  maladie 
pyocyanique,  les  appareils  bulbo-médultaires  n'ont  pas  subi 
des  changements  tels  que  leur  puissance  d'acUon  est  aug- 
mentée? Par  suite  les  réflexes  vaso-dilatateurs  aiixquels 
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oommandent  ces  appareils  deviendraient,  au  moins  pour  on 
certain  temps,  à  la  fois  plus  faciles  et  plus  énei^ques  :  d'où 
diapédèse  plus  aisée.  Assurément,  on  ne  saurait  avoir  la  pré- 
tention de  ramener  l'immunité  à  cette  explication  ;  mais  est-il 
complètement  inadmissible  que  l'immunité  dépende  pour  une 
part,  si  faible  fût-elle,  de  phénomènes  de  cet  ordre? 

D'autres  conséquences  encore  pourraient  être  tirées  de  ces 
expériences;  mais  il  ne  sera  pas  difficile  de  les  déduire,  en 
se  reportant  au  mémoire  de  M.  Bouchard  :  Actions  despro- 
doits  Bécrélés  par  les  microbes  (Paris,  1890),  et  au  discours 
qu'il  a  prononcé  au  10*  congrès  international  des  sciences 
médicales  (Berlin,  1890). 
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DE    LA   COAGULATION   DU   SANG 

Par  HM. 
■  AUmCI    AnTHUt  n  CALIXTI   PAflÉt 

Dodear    ta   aideoiDa. 


(Tnvaîl  da  laboratoire  do  ph]«iologie  de  la  Sorbonna.) 


En  raison  des  analogies  très  grandes  que  représentent 
dans  leurs  manifestations  extérieures  la  caséi6oation  du  lait 
et  la  coagulation  spontanée  du  sang,  nous  avons  été  conduits 
à  appliquer  à  l'étude  de  ces  deux  phénomènes  les  mêmes 
moyens  d'investigation.  Nous  avons  précédemment  indiqué 
les  résultats  que  nous  avons  obtenus  dans  l'étude  de  la  caséi- 
ficatioD  du  lait;  nous  allons  exposer  nos  redierches  sur  la 
coagulation  du  sang. 

I 

Les  oxalates,  ûaornres  et  savons  aloalins  rendent  h  sang 
non  apoaiaaément  coagulable. 

Nous  avons  recherché  si  les  agents  capables  d'empêcher 
la  caséîflcatîon  du  lait  rendent  le  sang  non  spontanément 
coagnlable.  Nous  avons  &  cet  effet  fait  agir  sur  le  sang  les 
oxalates  et  fluorures  alcalins. 

a.  Expérience  fondamentale  du  sang  oxalaté.  —  On  reçoit 
dans  25  centimètres  cubes  d'une  solution  d'oxalate  de  pota>- 
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uiun  à  0.9  0/0  225  centimâtres  cubes  de  sang  à  sa  sortie  des 
vaisseaux  (sang  artériel  ou  veineux  :  sang  de  chien,  de  bœuf, 
de  cheval,  etc.).  Ce  mélange  (renfermant  1  gr.  d'oxalate 
pour  1,000  gr.  de  sang)  reste  indéfiniment  non  coagulé. 
La  putréfaction  apparaît  dans  ce  liquide  plus  ou  moins  vite 
suivant  les  conditions  dans  lesquelles  il  est  conservé;  mais 
jamais  il  ne  se  montre  de  flbrine,  ni  avant,  ni  après  la  putré- 
faction. Nous  avons  pu  conserver  ainsi  du  sang  oxalaté  non 
coagulé  pendant  plusieurs  jours  à  la  température  de  20*. 
pendant  plusieurs  semaines  à  -f  3". 

Lorsque  la  quantité  d'oxalate  employée  est  plus  faible,  ce 
sel  peut  ne  pas  empêcher  la  coagulation  spontanée;  mais  il 
en  retarde  toujours  l'apparition.  Il  est  ainsi  possible  de 
trouver  ppur  un  sang  donné  une  quantité  d'oxalate  de  po- 
tassium insuffisante  pour  empêcher  la  coagulation  spontanée, 
mais  suffisante  pour  la  retarder  pendant  un  temps  assez  long 
pour  que  le  caillot  sanguin  présente  la  couenne  fîbrineuse 
incolore  qui  surmonte  normalement  le  caillot  du  sang  de 
cheval. 

b.  On  peut  remplacer  l'oxalate  de  potassium  par  un  autre 
oxalate  alcalin  (oxalate  de  sodium  ou  d'ammoniun)  ou  par 
un  Suorure  alcalin.  Les  quantités  d'oxalate  nécessaires  sont 
toujours  inférieures  à  1  gramme  pour  1  litre  de  sang,  les 
quantités  de  fluorure  inférieures  à  1*^,5. 

Au  lieu  d'employer  les  solutions  d'oxalates  ou  fluorures 
alcalins  à  1 0/0,  on  peut  se  servir  de  solutions  plus  concentrées 
de  façon  à  étendre  le  liquide  aussi  peu  que  possible.  On  peut 
employer  le  sel  pulvérisé,  ce  qui  permet  d'obtenir  un  sang 
non  spontanément  coagulable  et  non  dilué. 

Action  des  savons  sur  h  sang.  —  Nos  recherches  sur  le 
lait,  et  des  considérations  théoriques  qui  seront  exposées 
dans  la  suite  de  ce  mémoire,  nous  ont  conduit  à  rechercher 
l'action  des  savons  alcalins  sur  la  coagulation  du  sang. 

A  300  centimètres  cubes  de  sang  de  chien,  on  ajoute  1*',50 
A  2  grammes  de  savon  ordinaire  conunercial  ; 

A  300  centimètres  cubes  de  sang  de  chien,  on  «joute  1*^,50 
de  stéarate  de  sodium; 
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A  300  centimètres  cubes  de  sang  de  chien,  on  ajoute 
3  grammes  d'oléate  de  sodium. 

Dans  les  S  cas,  le  mélange  de  sang  et  de  savon  n'est  pas 
spontanément  coagulable. 

En  résumé,  les  oxalates,  fluorures  et  savons  alcalins 
rendent  le  sang  non  spontanément  coagulable. 


II 

Les  oxalates  et  ûuorures  alcalins  empêchent  une  coagulation 
imminente  et  arrêtent  une  coagaJation  commencée. 

Dans  les  expériences  précédemment  rapportées,  nous  rece- 
vions le  sang  dans  une  solution  d'oxalate  ou  de  fluorure  au 
sortir  des  vaisseaux.  Il  n'est  pas  nécessaire  d'opérer  ainsi. 

Le  sang  reçu  dans  un  vase  quelconque  et  conservé  pur 
jusqu'à  un  moment  aussi  rapproché  que  possible  de  celui  où 
la  coagulation  doit  se  produire  devient  non  coagulable  par 
l'addition  d'une  quantité  convenable  d'oxatate  ou  de  fluo- 
rure alcalins. 

Bien  plus  ces  sels  peuvent  arrêter  une  coagulation  déjà  com- 
mencée. Ce  fait  est  facile  à  mettre  en  évidence  avec  le  sang 
de  cheval  ou  avec  le  sang  de  chien  étendu  de  plusieurs 
volumes  d'eau;  d'une  fagon  générale  avec  toutes  les  liqueurs 
sanguines  qui,  pour  une  cause  quelconque,  ne  coagulent  pas 
brusquement. 

Ceci  montre  que  des  deux  phénomènes  essentiels  de  la 
coagulation  du  sang  (formation  du  ferment  et  coagulation 
proprement  dite)  ce  dernier  seul  est  empêché  par  tes  oxalates 
et  fluorures  alcalins. 

III 

Les  oxalates,  ûuorures  et  savons  alcalins  rendent  h  sang 
non  spontanément  coagulable  en  le  décalciSant. 

a.  Les  oxalates,  fluorures  et  savons  alcalins  n'empêchent 
pas  ta  coagulation  à  la  façon  des  sels  neutres  (chlorure  de  so- 
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dium,  sulfate  de  magnésium,  etc.).  Ils  agissent  en  effet  k  dose 
.  infiniment  plus  faible  que  les  sels  neutres  (0.1  0/0  au  lieu 
de  8  0/0).  D'autre  part  leur  action  dépend  de  leur  quantité 
absolue;  la  dilution  du  sang  oxalaté,  quelque  grande  qu'elle 
soit,  ne  détermine  jamais  de  coagulation.  Les  liqueurs  san- 
guines additionnées  de  sels  neutres  coagulent  toujours  par  la 
dilution. 

jb.  On  peut  également  démontrer  que  les  oxalates,  fluorures 
et  savons  alcalins  ne  précipitent  ai  le  flbrinogëne,  ni  la  |)ara- 
globulîne,  ni  le  fibrinferment,  substances  regardées  jusqu'ici 
comme  nécessaires  et  suffisantes  h  la  coagulation  du  sang. 

c.  Expérience  fondamentale.  Le  sang  ne  coagule  pas  lors- 
qail  est  décalcifié.  —  Si  l'on  ajoute  à  20  centimètres  cubes 
de  sang  oxalaté  à  0.1  0/0  (qu'on  peut  conserver  indéfîniment 
non  coagulé)  2  centimètres  cubes  d'une  solution  de  chlorure 
de  calcium  à  1  0/0,  on  obtient  à  une  température  de  SOSO' 
en  6  ou  8  minutes  un  caillot  tout  à  fait  semblable  au  caillot 
qui  se  forme  dans  les  conditions  ordinaires,  tant  au  point  de 
vue  de  son  aspect,  de  sa  consistance  que  de  sa  rétraction. 

Cette  expérience  peut  être  faite  avec  tous  les  sangs  oxa- 
lates, fluorés  ou  savonnés,  auxquels  on  ajoute  une  quantité 
d'un  sel  de  calcium  quelconque  suffisante  pour  que  le  mélange 
renferme  un  petit  excès  d'un  sel  calcique  en  solution. 

1"  Le  sang  ne  peut  coaguler  que  s'il  contient  des  sels 
solubles  de  calcium  (la  présence  dans  le  sang  de  sels  de 
calcium  dissous  est  une  condition  nécessaire  de  la  coagu- 
lation); 

â'  Les  agents  décalcifiants  (c'est-à-dire  capables  de  pré- 
cipiter le  calcium)  sont  des  agents  anticoagulants. 

d.  Action  des  sels  alcalino-terreux  sar  le  sang  décaîciÛé. 
— Comme  pour  le  tait,  nous  avons  fait  agir  sur  le  sang  oxalaté, 
fluoré  ou  savonné  les  divers  sels  alcalino-terreux. 

Les  sels  de  strontium  peuvent,  comme  les  sels  de  calcium, 
produire  la  coagulation.  Les  sels  de  baryum  et  de  magnésium 
sont  impuissants  à  (aire  coaguler  le  sang  décalcifié. 
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IV 

La  Sbrine  est  un  composé  calciqae. 

La  ftbriae  préparée  très  soigneusement  et  parfaitement 
lavée  renferme  toujours  des  cendres  en  proportions  sensi- 
blement constantes,  et  ces  cendres  sont  surtout  formées  de 
composés  calciques. 

De  nombreuses  recherches  faites  sur  la  formation  du  coa- 
gulum  dans  le  sang  décalcifié  par  l'adjonction  d'un  sel  de  cal- 
cium nous  ont  démontré  que,  pour  de  très  faibles  excès  de 
sels  calciques,  la  quantité  de  fibrine  était  très  sensiblement 
proportionnelle  à  la  quantité  de  sel  calcique  dissous. 

Nous  pouvons  donc  énoncer  cette  proposition  :  Fatome 
caiciam  fait  partie  intégrante  de  la  molécule  fibrine. 


Le  Sbrinferment  ne  peut  agir  sur  le  flbrinogène 
qu'en  présence  d'un  sel  calcique. 

Si  dans  le  sang  décalcifié  le  fibrinogène  était  transformé 
en  une  substance  capable  de  s'unir  aux  sets  de  calcium  pour 
donner  un  composé  insoluble  (comme  la  caséine  est  dé- 
doublée dans  le  lait  oxalaté  en  caséogëne  et  hémicaséinal- 
bumose),  on  obtiendrait  une  coagulation  immédiate  en  tgou- 
lant  un  sel  de  calcium  au  sang  décalcifié.  Il  n'en  est  rien  : 
il  s'écoule  toujours  un  temps  assez  long  entre  le  moment  où 
l'on  ajoute  le  sel  de  calcium  et  celui  où  apparaît  le  coagulum. 

On  peut,  par  tes  procédés  ordinaires,  préparer,  en  partant 
du  sang  décalciQé,  un  fibrinogène  identique  au  Qbrinogène 
contenu  dans  le  plasma  pur  ou  dans  le  plasma  magnésien. 

Ce  n'est  donc  qu'en  présence  des  sels  de  calcium  que  le 
fibrinogène  peut  être  modifié  par  le  fibrinfermenl. 
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Concilialion  des  théories  de  Scbmidi  et  de  Hammarsten. 
Théorie  nouvelle. 

Al.  Schmidt  fait  intervenir  trois  substances  dans  la  forma- 
tion de  la  fibrine  :  le  fibrinogène ,  la  substance  fibrino- 
plastique  et  le  fibrinfermenl.  Hammarsten  considère  la  subs- 
tance  fibrinoplestîque  comme  inutile  :  le  (îbrino^ne  et  le 
fibrinferment  sont  les  agents  nécessaires  et  suffisants  de  la 
coagulation. 

Ces  deux  théories  considérées  comme  irréductibles  peuvent 
cependant  être  conciliées  si  l'on  lient  compte  des  recherches 
exposées  dans  les  nombreux  mémoires  de  ces  expérimen- 
tateurs, et  de  celles  qui  viennent  d'être  rapportées. 

Si  Al.  Schmidt  a  besoin  d'une  substance  fibrinoplastique, 
c'est  que  son  tîbrinogène  et  son  flbrinferment  ne  renferment 
pas  de  sels  de  calcium,  tandis  que  sa  substance  fibrinoplas- 
tique en  contient. 

Si  Hammarsten  n'a  pas  besoin  de  substance  fibrinoplas- 
tique,'c'est  que  son  llbrinogène  et  surtout  son  flbrinferment 
renferment  des  sels  de  calcium. 

La  formation  de  la  fibrine  exige  l'intervention  de  trois  subs- 
tances :  une  substance  fibrinogène,  une  substance  fibrino- 
plastique, un  flbrinferment;  mais  la  substance  fibrinoplas- 
tique n'est  pas  de  la  paraglobuline,  c'est  un  composé  calcique. 

Il  faut  considérer  ainsi  qu'il  suit  la  coagulation  du  sang  : 

Sous  TinùuoBoe  du  flbrinferment,  et  en  présence  des  coni' 
posés  calciqaes  solubles,  le  ûbriaogène  subit  une  transfor- 
mation chimique  donnant  liea  à  la  formation  d'un  composé 
calcique  insoluble,  la  fibrine*. 

'  L'âtuda  des  prlncipalaa  tbéoriM  chimiques  d«  la  coagulalion  du  atog  a  éti 
bite  avec  beaucoup  plus  da  délaila  par  l'un  de  doub,  dans  un  IraTail  préseuté 
comma  tbiae  de  doctorat  i  la  Faculté  dea  scleucea  [Recbercbea  sur  la  coaga- 
ItlioB  du  a*ag].  Nous  n'avoua,  dans  le  paragraphe  prâoident,  qu'iodiqu^  les 
conclusions  de  ce  travail.  Ces  conclualons  reposent  aur  de  nombreux  ftits 
Signalés  par  Al.  Schmidt,  Hammarsten,  Brûcke,  et  sur  plusieurs   taita   nou- 
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;  TMorie  générale  de  la  caséi/ication.  Parallèle  entre  la 
caséiGcation  du  sang  et  la  caséifieatîon  da  lait.  ; 

Dans  une  note  sur  la  digestion  du  lait,  publiée  dans' tes 
Archives  de  physiologie  (juillet  1890),  nous  avons  distingué 
la  précipitation,  la  coagulation,  la  caséification  de  la  caséine.' 
■  Nous  avons  défini  la  caséification  :  une  transformation  chi- 
mique de  la  caséine  donnant  essentiellement  lieu  h  la  for- 
mation d'un  composé  alcalino-terreux  insoluble,  le  cascum. 

Il  est  indispensable  de  distinguer  également  la  précipi- 
tation, la  coagulation,  la  caséification  du  fibrinogène. 

Le  fibrinogène  est  précipité  par  le  chlorure  de  sodium  ; 
il  est  coagulé  par  une  température  de  5S-6D°  ;  il  est  caséifié 
par  le  fibrinferment  en  présence  des  sols  de  calcium. 

Le  sang  hors  des  vaisseaux  se  cascifie,  comme  le  lait  se 
caséiOesous  l'influence  du  labferment. 

La  caséification  est  donc  un  phénomène  général,  consistant 
en  une  transformation  chimique  d'une  substance  albaminoïde 
sous  rinûuence  d'un  ferment  donnant  lieu  à  la  formittion 
d'an  composé  calcique  insoluble,  un  caséum. 

Nous  pouvons  établir  nombre  d'analogies  entre  la  caséi- 
fication du  lait  et  la  caséification  du  sang. 

Le  fibrinogène  est  homologue  de  la  caséine;  le  fibrinfer- 
ment du  labferment;  le  caséum  de  la  llbrine;  l'albumosc  du 
lactosérum  de  la  globuline  de  Hammarsten  coagulablc  à  tVl". 

Les  sels  de  calcium  jouent  le  rôle  de  substance  caséoplas- 
tique  pour  le  lait;  de  substance  fibrinoplastique  pour  le 
sang. 

Toutefois  la  transformation  chimique  do  la  caséine  peut  se 
faire  en  l'absence  des  sels  de  calcium,  do  telle  sorte  qu'on 
peut  préparer  une  substance  casôogùnc  intermédiaire  à  la  ca- 
séine et  au  caséum.  Il  n'existe  pas  de  sul)slancc  intermédiaire 
à  la  fibrine  et  au  fibrinogène,  puisiiuc  le  fibrinferment  n'agit 
qu'en  présence  des  sels  de  calcium. 

D'autre  part  il  existe  pour  le  lait  quatre  caséuras  correspon- 
Ahch.  di  phtb.,  5*  sinit.  —  11.  48 
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dant  aux  quatre  métaux  alcalino-terreux.  Pour  te  sang  il  n'y  a 
'  que  deux  caséums  correspondant  au  calcium  et  au  strontium. 

Malgré  ces  difTérences,  on  doit  rapprocher  ces  deux  phé- 
nomènes et  on  doit  employer  des  termes  identiques  dans  les 
deux  cas. 

La  coagulation  du  sang  est  une  caséificetion.  La  fibrine  est 
un  caséum. 

Le  caséum  du  lait  pourrait  s'appeler  caséincaséum  ou 
lactocaséum. 

La  fibrine  du  sang  devrait  s'appeler  fîbrincaséum  mi  hé- 
matocaséum. 
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DU  ROLE  MÉCANIQUE  DBS  MUSCLES  ANTAGONISTES 

DANS    LES   ACTES  DE   LOCOHOTION 

Par  G.  DCHEHV 
Préparateur   de   la   Slarion   phjniDlogique. 

(Travail    Hii    taboraloire    de    M.    Harey.  ) 


Le  mécanisme  des  mouvements  du  corps  humain  présente 
une  complication  extrême.  On  sait  que  les  mouvements  les 
plus  simples  demandent,  pour  être  bien  coordonnés,  le  con- 
cours synergique  d'un  certain  nombre  de  muscles  qui  ont 
leurs  fonctions  bien  distinctes  et  bien  déterminées. 

Dans  le  cas  le  plus  compliqué  d'une  articulation  en  énar- 
throse,  articulation  qui  permet  le  mouvement  conique  d'un 
segment  osseux,  on  voit  entrer  en  jeu  les  muscles  qui  produi- 
sent des  actions  latérales,  et  ont  alors  pour  fonction  de  régler 
à  chaque  instant  la  direction  du  mouvement. 

Ces  muscles  ont  un  rôle  directeur  des  segments  osseux. 

Les  muscles  moteurs  eux-mêmes,  pour  produire  tout  leur 
effet  sur  l'qs  à  mouvoir,  doivent  trouver  un  point  d'insertion 
fixe.  Comme  les  insertions  se  font  quelquefois  sur  des  parties 
élastiques  ou  flottantes  du  squelette ,  toute  une  chaiae  de 
muscles  doit  alors  être  en  contraction  pour  reporter,  quelque- 
fois très  loin,  le  point  d'attache  des  muscles  moteurs. 

Ces  muscles  fixateurs  servent  aussi,  dans  bien  des  cas,  de 
ligaments  actifs  autour  des  articulations  des  os,  et  empêchent 
la  séparation  des  surfaces  artiqulaires,  séparation  qui,  dans 
de  grands  efforts,  pourrait  aller  jusqu'à  la  luxation. 
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Une  troisième  action  synergique  importante  est  encore  né- 
cessaire pour  assurer  la  précision  des  mouvements;  il  faut 
l'action  des  muscles  antagonistes  pour  régler  la  vitesse,  évi- 
ter les  à-coups  et  les  chocs  nuisibles  aux  organes  eux-mêmes. 
Les  muscles  antagonistes  entrent  en  jeu  à  des  instants  con- 
venables pour  modérer  l'action  des  muscles  moteurs,  régler 
la  vitesse  des  mouvements  et,  dans  certains  cas  que  nous 
examinerons,  accroitre  l'cfTct  utile  des  muscles  moteurs  en 
augmentant  leur  tension.' 

Depuis  longtemps  déjà,  des  auteurs  avaient  signalé  la  sy- 
nergie des  muslcs  antagonistes  ;  la  simple  exploration  au  tou- 
cher sufQt  en  effet  pour  en  avoir  la  notion.  Dans  un  travail 
plus  récent,  M,  le  professeur  Beaunis^  provoquait  chez  des 
animaux  l'excitation  des  nerfs  moteurs  par  voie  réflexe  et 
constatait  une  contraction  synergique  des  antagonistes,  alors 
que  les  tendons  de  ces  muscles  avaient  été  détachés  de  leurs 
insertions  mobiles. 

^  i.e  synchronisme  des  contractions  n'avait  pas  toujours  lieu  ; 
dans  certains  cas,  on  voyait  même  les  antagonistes  rester 
inerJes  qt  même  se  relâcher. 

.  La  synergie  des  antagonistes  était  donc  déjà  suffisamment 
démontrée;  nous  nous  sommes  proposé  d'entrer  plus  avant 
dans  la  question  en  cherchant  le  râle  mécanique  des  antago- 
nistesi  c'ésl-àdire  à  quel  moment  du  mouvement  ils  intervien- 
nent, quel  est  le  synchronisme  de  leur  action  et  de  celle  des 
muscles  moteurs. 

Pour  nous  placer  dans  des  conditions  aussi  simples  que 
naturelles ,  nous  avons  analysé  ce  qui  se  passe  dans  les 
muscles  fléchisseurs  et  extenseurs  de  l'avant-bras  pendant  les 
oiouvements  de  flexion  et  d'extension  aussi  variég  que  pos- 
sible. Nous  avons  inscrit  simultanément  les  contractions  des 
muscles  biceps  et  triceps  brachiaux,  en  même  temps  que  le 
mouvement  de  l'avant-bras,  au  moyen  d'une  disposition  dont 
le  principe  appartient  à  notre  maître,  M.  le  professeur  Marey. 
r  '.Un  brassard  de  gulta-percha,  divisé  en  deux  parties,  porte 
deux  myogpaphes  explorateurs  du  durcissement  des  musdes 
A  et  B  (%  i). 

'  Archivée  de  Physiologie,  1889,  p.  El  et  Buiv. 
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Un  fil  de  caoutchouc,  attaché  à  la  raain  ou  à  l'avanl-bras, 
transmet  le  mouvement  réduitàun  tambour  manipulateur  M. 

Les  deux  moitiés  du  brassard  sont  reliées  par  un  lacet  dé 
caoutchouc,  afm  de  rendre  aussi  indépendantes  que  possible 


DisposilioD  pour 


les  indications  des  deux  myographes  et  de  les  soustraire  à 
l'action  du  changement  de  forme  du  bras. 

Le  bras  présente  une  section  plus  grande  pendant  la  flexion 
que  pendant  l'extension.  Cette  différence  de  section  peut  donc 
influencer  les  appareils  explorateurs  en  les  appliquant  plus 
fortement  contre  le  bras. 

Nous  nous  sommes  mis  dans  les  .conditions  les  plus  favo- 
rables à  atténuer  cette  cause  d'erreur  en  nous  servant,  dans 


Pig.  î. 
Explorateur  du  durcisBement  d'un  muscle. 

une  seconde  série  d'expériences,  de  deux  capsules  explora- 
trices tout  à  fait  indépendantes  et  maintenues  contre  le  bras 
par  des  liens  de  caoutchouc.  Ces  capsules  exploratrices  con- 
tiennent des  ressorts  à  boudin,  et  sont  en  contact  avec  la 
péaii  au  moyen  d'un  bouton  de  petit  diamètre'(%.  2)."       '    ^ 
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Ce  bouton  est  ainsi  en  rapport  avec  le  corps  charnu  du 
muscle  par  une  petite  surface  seulement.  C'est  donc  le  dur- 
cissement du  muscle  qui  influera  sur  lui  plus  que  la  variation 
de  section  du  bras. 

Nous  avons  pu  nous  assurer  que  les  indications  des  explo- 
rateurs, dues  au  changement  de  volume  du  bras,  sont  mi- 
nimes et  différentes  de  celles  qui  sont  dues  au  durcissement 
des  muscles. 

L'augmentation  de  la  section  du  bras  n'est  importante  que 
dans  la  flexion  forcée  de  l'avant-bras  et  produit  une  légère 
élévation  parallèle  des  tracés  des  deux  explorateurs. 

Cette  cause  d'erreur  est  tout  à  fait  insignifiante  dans  les 
contractions  intenses,  surtout  si  l'on  ne  vent  pas  étudier  les 
valeurs  absolues  des  tensions  des  muscles,  mais  établir  seule- 
ment leur  synchronisme  d'action  et  ne  se  préoccuper  que  des 
inflexions  des  courbes.  Nous  avons  pu  du  reste  évaluer  cette 
cause  d'erreur. 

Nous  avons  étudié  par  ces  procédés  le  synchronisme  d'ac- 
tion des  muscles  antagonistes  dans  les  trois  états  qu'ils  peu- 
vent présenter  pendant  leur  contraction  : 

1'  L'état  de  contraction  statique; 

2'  L'état  de  contraction  avec  raccourcissement; 

3°  L'état  de  contraction  avec  élongation. 

Contraction  statique  volontaire  des  antagonistes.  —  On 
peut  volontairement  contracter  synergiquement  les  antago- 


Flg.  s. 

ContrtcliOD  atatique  des  antagonisteB. 

nistes  et  immobiliser  ainsi  l'avant-bras  avec  solidité.  Les  tra- 
cés obtenus  {Ûg.  3)  montrent  ^que  les  muscles  sont  dans  un 
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état  de  tension  variable;  ils  réagissent  les  uns  sur  les  autres 
et  sont  le  siège  de  vibrations  rapides. 

Cette  contraction  statique  des  antagonistes  n'a  pas  lieu  lors- 
que l'on  fait  agir  une  résistance  extérieure. 


Effort  Blatique  prolongé  deg  Déehisseurg  bous  l'inflneoct  d'uo  poids  de  10  ki- 
logrammes teou  à  la  main  ;  relâchement  des  «xlenseurs. 

Si  l'on  soutient  un  poids  à  la  main,  l'avant-bras  fléchit  sur 
le  bras  à  angle  droit,  les  fléchisseurs  entrent  en  conlractiou 
violente,  le  muscle  vibre  tant  que  dure  l'effort  statique,  et  les 
extenseurs  sont  relâchés  (fig.  4). 


Fig.  s. 

Efforl  statique  des 

L'inverse  se  produit  quand  on  exerce  un  effort  statique 
d'extension  {fi(^.  5).  M.  Marey  a  montré  que  les  vibrations  des 
muscles  pendant  l'effort  statique  peuvent  être  considérable- 
ment amplifiées  si  on  relie  le  poids  à  la  main  par  une  bande 

élastique. 
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L'effet  de  cette  bande  élastique   est  de  supprimer  Vin 

fluence  de  l'inerlie  du  poids  soutenu,  inertie  qui  s'oppose  au 

vibrations  de  l'avanl 

bras  dans  le  sens  il 

la  flexion.  Le  nom 

.s     bre  des  vibrations  ci 

ê     tières  ont  été   pou 

■S     nous  de  quatorze  : 

I     quinze  par  seconde- 

*        Le  relâchement  de 

^     antagonistes  se  prc> 

C     duit  encore  quand  <•: 

I     exerce  un  eflTort  sta- 

^     tique  contre  une  ri' 

g     sistance  quelconque 

Z        Ainsi,  si  dous  im- 

=     mobilisons  notre  bra; 

i     en  plaçant  le  coudi 

-"    2     sur  une  table,  et  si. 

§  ^     saisissant  noire  poi 

S     pnet,  un  aide  cherclif 

"s     à  pi-oduire  la  flexiori 

X     ou  l'extension  de 

Ç     l'avant-bras  pendant 

g     que    nous    résistons 

*     slatiquement,  le.- 

S     extenseurs     tombent 

^     dans  le  rclâchemonl 

I     (%6). 

Z        II  on  est  de  mènif 

»     lorsque  le  sujet  cxenv 

s     soit  une  traction,  soii 

J     une  poussée  sur  un 

obstacle  fixe,  par 

exemple,  si  le  suji'l 

s'appuie  sur  une  table 

et  fait  supporter  le  [«ids  de  son  corps  sur  la  main,  te  bras 

étendu. 
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Dans  le  cas  {fig.  7)  où  un  poids  esl  porté  a  la  main,  le  bras 
étendu,  on  voit  entrer  en  coniraclion  les  lléchisseurs  et  les 
extenseurs.  L'effet  de  cette  contraction  est  vraisemblablement 
de  soulager  l'articulation  du  coude  et  celle  de  l'épaule,  sûii 
lesquelles  la  traction  du  poids  s'exerce  dans  toute  sort  in- 
tensité. 

M.  Donders  faisait,  pour  manifester  la  tension  des  muscles 
dans  l'efTort  statique,  l'expérience  suivante; 

Pendant  que  le  bras  est  fixé,  l'avant-bras  fléchi  et  ses  flé- 
chisseurs contractés  par  le  maintien  d'un  poids  suspendu  par 
un  fil,  on  coupait  subitement  le  fil  et  l'on  voyait  se  fléchir  l'a- 


Fig.  7. 

CoDtracti'on  synergique  des  aolagoniates  pendant  que  l'on  porto  un  païda  lourd 

avec  la  main. 

vant-bras,  d'autant  plus  que  le  poids  était  plus  lourd,  c'est-à-' 
dire  plus  la  tension  des  fléchisseurs  était  grande. 

Si  l'on  enregistre  les  mouvements  qui  se  produisent  dans 
l'expérience  de  Donders,  on  voit  {Og.  8),  au  moment  où  le  poids 
cesse  son  action,  les  fléchisseurs  se  relâcher  et  les  exten- 
seurs, qui  étaient  légèrement  tendus,  augmenter  de  tension 
par  le  fait  do  leur  allongement.  Par  l'effet  de  la  tension  qui 
existait  dans  les  fléchisseurs  au  moment  de  la  rupture  du  fil, 
la  flexion  de  l'avant-bras  esl  brusque  et  les  extenseurs  en- 
trent soudainement  et  violemment  enjeu  pour  arrêter  cette 
Oexion  et  éviter  un  choc. 

On  voit  ce  rôle  des  extenseurs  se  manifester  aussi,  mais 
moins  brutalement,  lorsque  l'on  se  contente  de  lâcher  le  poids 
que  l'on  lient  à  la  main,  après  l'avoir  soutenu  quelque  temps 
dans  un  effort  statique. 
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Analyse  des  mouvements  naturels.  —  Lorsqu'on  fléchit 
lentement  l'avant-bras  sur  le  bras,  les  tracés  indiquent  une 
tension  des  muscles  fléchisseurs  et  une  tension  de  leurs  anta- 
gonistes. 

Les  courbes  de  tension  restent  parallèles.  Faut-il  conclure 
de  là  que,  dans  le  mouvement  lent  et  uniforme,  les  antago- 
nistes se  conlraclent  synergiquemcnt,  nous  croyons  que  cela 
est  probable  et  même  nécessaire  à  runiforraité  du  mouvement. 


SrnchroDism»  d'action  des  Bnlagoaiemes  au  niameDt  de  la  chal«  d'an  pmds 
que  l'on  lient  à  la  main  au  moyen  d'un  ût.  (Expérieoce  de  Donders.i 

Cependant,  nous  avons  constate  qu'il  est  possible  que,  par  le 
seul  fait  de  ta  distension  passive,  les  muscles  aci^sent  une 
augmentation  de  durelé.  A  l'appui  de  la  première  opinion, 
nous  pouvons  citer  les  expériences  de  M.  Beaunis,  sur  des 
animaux  dont  les  tendons  avaient  été  détachés  de  leurs  inser- 
tions mobiles;  ces  expériences,  dans  lesquelles  l'auteur  s'é- 
tait mis  ainsi  tout  à  fait  en  garde  contre  l'action  réciproque 
des  muscles  les  uns  sur  les  autres,  semblent  montrer  qu'il  y 
a,  en  réalité,  contraction  simultanée  des  antagonistes.  Il  est 
permis  de  croire,  cependant,  qu'en  excitant  les  nerfs  moteurs 
par  voie  réflexe,  on  se  trouve  dans  le  cas  d'une  action  syner- 
gique brusque,  semblable  à  celle  que  nous  allons  considérer 
ci-après. 
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Dans  le  cas  de  mouvements  très  lents,  les  tracés  corres- 
pondant à  la  tension  des  antagonistes  sont  presque  parallèles, 
et  les  explorateurs  sont  très  peu  influencés  par  le  durcisse* 
ment  des  muscles. 

La  figure  9  nous  montre  des  mouvements  lents  et  exécutés 
avec  une  vitesse  uniforme  (On  est  assuré  de  cette  uniformité, 
lorsque  la  ligne  du  mouvement  de  flexion  ou  d'extension  de 
l'avant-bras  est  une  ligne  droite.)  On  voit  que  les  extenseurs 
luttent  contre  les  fléchisseurs  pour  oblenir  celle  uniformité  et 


Fig.  U. 
Mouvemeot  uniforme  de  flexion  et  d'eilension  do  l'aranl-bras. 

que  les  extenseurs  restent  contractés  pendant  la  phase  d'ex- 
tension forcée  qui  précède  la  flexion.  On  sait,  en  effet,  que  la 
position  d'extension  complète  du  coude  n'est  pas  une  attitude 
de  repos  et  qu'elle  nécessite  la  contraction  des  extenseurs. 

Plus  le  mouvement  de  l'avant-bras  est  exécuté  vivement, 
plus  on  voit  (Sg.  10)  l'action  isolée  des  muscles  avoir  lieu.  On 
remarque  que  le  mouvement  de  flexion  augmentant  de  vi- 
tesse, l'intensité  d'action  des  extenseurs  devient  moindre  pen- 
dant cette  flexion.  Leur  rôle  retardateur  devient  en  effet  de 
moins  en  moins  nécessaire. 

La  figure  10  montre  que  dans  les  mouvements  de  flexion 
exécutés  de  plus  en  plus  vivement,  le  rôle  retardateur  des 
extenseurs  diminue  de  plus  en  plus. 

Mouvements  exécutés  brusquement.  —  Dans  les  mouve- 
ments exécutés  très  vile,  on  voit  la  tension  des  muscles  mo- 
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teurs  croître  brusquement  et  précéder  le  moment  où  le  mou- 
vement de  l'avant-bras  se  manifeste.  Ainsi,  dans  la  flexion 
brusque,  la  tension  des  fléchisseurs  est  grande  au  début  mais 
ne  se  maintient  pas  ;  les  extenseurs  étires  accusent  un  petit 
accroissement  de  dureté  ;  puis  ils  agissent  fortement  vers  le 
milieu  du  mouvement  pour  détruire  la  vitesse  acquise  de 
l'avant-bras  ;  leur  contraction  cesse  prop;ressivement  pendant 


Fig.  10. 
Mouvements  vifs  de  flsxioD 

que  celle  des  iléchisseurs  se  maintient  si  l'on  conserve  l'a- 
vant-bras dans  la  tlexion. 

Dans  l'extension  brusque,  les  choses  se  passent  exactement 
de  même,  mais  dans  l'ordre  inverse. 

Mouvements  brusques  avec  arrêt  subit.  —  Dans  une 
flexion  brusque  avec  arrêt  subit,  les  extenseurs  ont  encore 
une  action  plus  soudaine  et  plus  intense.  On  voit  aussi  les 
fléchisseurs  rester  contractés  pour  immobiliser  l'avant-bras. 
L'inverse  se  produit  dans  l'extension  vive  suivie  d'un  arrêt 
brusque  {/ig.  11). 

Mouvements  exécutes  avec  des  vitesses  variables.  —  Le 
rôle  des  antagonistes  n'est  pas  seulement  à  considérer  dans 
les  mouvements  lents  ou  brusques,  mais  aussi  dans  des  mou- 
vwnents  à  vitesse  variable.  - 
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Nous  avons  vu  le  mouvement  uniforme  produit  par  la  ré- 
sultante d'actions  opposées  des  antagonistes,  actions  presque 
égales.  Dans  le  mouvement  accéléré,  les  fléchisseurs  agissent 
seuls  quelque  temps,  tandis  que  dans  le  mouvement  retardé, 
les  extenseurs  (%.  12)  se  contractent  d'une  façon  continue  et 
luttent  avec  un  effort  croissant  contre  les  fléchisseurs. 


FiB.  11. 
Mouvements  vifs  de  Hexion   el   d'exlcnsion   de  ravai)l.brls  tcrminËa  par  v 


On  voit  alors  la  vitesse  de  flexion  diminuer  très  vite  et  s'an- 
nuler sous  l'action  retardatrice  des  muscles  extenseurs. 

Mouvements  contre  lesquels  on  oppose  une  résistance.  — 
Si  l'on  exerce  sur  l'avant-bras  un  effort  d'extension,  deux  cas 
peuvent  se  présenter  :  ou  bien  l'avant-bras  se  fléchit  malgré 
cet  effort,  ou  bien  il  s'étend  passivement. 
-  Ces  deux  cas  correspondent  à  un  travail  positif  ou  à  un  tra- 
vail, négatif  des  muscles  moteurs.  Les  fléchisseurs  sont,  ea 
eRet,  tantôt  raccourcis,  tantôt  étirés. 

Si  l'on  soutient  un  poids  dans  la  main,  l'avant-bras  fléchi, 
et  que  l'on  diminue  la  contraction  des  fléchisseurs,  l'avant- 
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bras  s'étend,  les  fléchisseurs  sont  étirés  en  restant  contractés, 
et  les  extenseurs  restent  relâchés  comme  dans  l'efTort  sta- 
tique. 

Si  l'on  exécute  successivement  une  flexion  et  une  extension 
del'avant-bras,  la  main  chargée  d'un  poids,  les  fléchisseurs 
demeurent  en  contraction  tant  que  dure  la  flexion,  puis  quand 
l'extension  commence,  ils  se  laissent  étirer  en  diminuant  de 
tension.  Pendant  ce  temps,  les  extenseurs  restent  dans  ub 


Fig.-  la. 

MauvemeDi  retardé  de  nexion  de  l'avanl-brae. 

état  de  tonicité  sans  qu'on  puisse  dire  qu'ils  soient  dans  un 
étal  de  contraction  active  {fîg.  13). 

Lorsque  saisissant  l'avanl-bras  du  sujet  en  expérience  on 
cherche  à  produire  la  flexion  ou  l'extension  pendant  qu'il  ré- 
siste à  celte  action  par  un  efl'ort  contraire,  sans  pour  cela 
empêcher  le  mouvement  de  se  produire  passivement,  on  voit, 
lorsque  le  sujet  résiste  à  un  effort  de  flexion,  les  extenseurs 
entrer  violemment  en  action  pendant  que  les  fléchisseurs 
tombent  dans  le  relâchement,  et  inversement,  quand  le  sujet 
résiste  à  unelTort  d'extension. 

Si  l'on  exécute  les  deux  mouvements  précédents  successi- 
vement, c'est-à-dire  si  l'on  fléchit  par  une  action  extérieure 
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l'avanl-bras  qui  résiste  par  un  effort  actif  d'extension  et  inver- 
sement, on  voit  les  courbes  de  tension  des  muscles  fléchisseurs 
et  extenseurs  présenter  des  sinuosités  en  sens  inverse  l'une 
de  l'autre,  de  telle  sorte  que  la  courbe  de  tension  des  exten- 
seurs suit  les  inflexions  de  celle  du  mouvement  de  flexion  ou 
d'extension.  Le  rôle  des  muscles  est  alors  l'inverse  de  ce  qui 
se  passe  dans  les  mouvements  naturels;  les  extenseurs  se 
contractent  quand  la  flexion  se  produit,  et  les  fléchisseurs 
agissent  quand  l'extension  a  lieu. 

Au  coniraire,  si  1rs  muscles  llrcliisçpurfi  agissent  avec  assez 


Houvemeots  de  n«xioa  et   d'exleasiuii  de  l'aveal-bria,  la  main  cliargée   d'un 

d'intensité  extérieure  pour  vaincre  l'effort  d'extension,  on  les 
voit  se  contracter  en  même  temps  que  se  produit  la  flexion, 
tandis  que  les  extenseurs  se  relâchent  :  les  courbes  du  mou- 
vement et  celles  de  la  tension  des  fléchisseurs  offrent  alors 
des  inflexions  de  même  sens.  Dans  le  cas  où  l'on  exerce  un 
effort  extérieur  de  flexion,  ce  sont  les  fléchisseurs  que  l'on  voit 
se  relâcher. 

Mouvement  continu  de  va-et-vient.  —  Dans  le  début  du 
mouvement  continu  de  flexion  et  d'extension  on  remarque 
que  la  tension  des  flccliisseurs  s'accroît  très  vite,  que  les 
extenseurs  étirés  accusent  aussi  un  durcissement  croissant. 
Puis  on  voit  la  tension  des  fléchisseurs  baisser  pendant  que 
celle  des  extenseurs   s'élève.    Les  extenseurs  arrivent    au 
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maximum  de  leur  dureté  avant  que  l'extension  ail  commencé. 
Pendant  t'exlension,  les  fléchisseurs  se  détendent  pour  se 
contracter  un  peu  avant  la  fin  du  mouvement.  Cette  contrac- 
tion est  accompagnée  d'une  augmentation  de  la  tension  des 
extenseurs;  cette  augmentation  a  lieu  à  fin  de  course,  les 
fléchisseurs  redoublent  leur  action  à  ce  moment  et  ainsi  de 
suite. 
.  On  voit  dans  la  figure  14  que  la  succession  des  contractions 


Mouvemonls  \\(a  cl  oonlinue  de  llvKioD  et  d'exlension  de  l'avinl-bras. 

Hewarques.  —  Les  parties  leintées  de  bacliures  indiquent  les  phases  de 
travail  positif  des  muscles.  —  Les  parties  couvertes  d'une  teint«  UDtromie 
indiquenl  les  phases  de  travail  résistant.  —  Les  parties  kiisstes  en  noir 
correspondent  aux  phases  d'clircmenl  des  muscles  sous  l'action  de  leurs 
aotattODisles.  (Celte  passivité  n'est  que  supposée,  mais  elle  est  1res  probable. j 

musculaires  forme  une  période  semblable  à  celle  des  mouve- 
ments de  flexion  et  d'extension;  mais  on  remarque  que  cette 
période  est  tout  entière  en  avance  d'une  quantité  égale  à  la 
demi-durée  d'un  mouvement  complet  de  flexion  ou  d'ex- 
tension. L'action  des  muscles  fléchisseurs  ou  extenseurs  pré- 
cède donc  les  mouvements  de  flexion  ou  d'extension  de  tout 
ce  demi-intervalle. 

'  Nous  tirerons  de  cette  importanle  remarque  des  consé- 
quences inlérossanles  pour  l'intelligence  du  mécanisme  des 
mouvements. 
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Conclusions  générales. 

En  résumé,  dans  les  contractions  statiques  énergiques,  les 
antagonistes  se  contractent  synergiquement  soit  pour  immo- 
biliser solidement  un  segment  osseux,  soit  pour  empêcher  la 
disjonction  des  surfaces  articulaires  quand  les  deux  segments 
sont  dans  le  prolongement  l'un  de  l'autre. 

Si  l'on  résiste  statiquement  contre  un  efTort  qui  tend  à 
produire  ta  flexion  ou  l'extension,  les  antagonistes  de  ce 
mouvement  se  relâchent. 

Les  antagonistes  se  relâchent  aussi  pendant  le  mouvement 
toutes  les  fois  qu'une  résistance  extérieure  agit  dans  le  sens 
de  leur  action,  que  cette  résistance  extérieure  soit  vaincue  ou 
non  par  les  muscles  qui  luttent  contre  elle,  que  ces  muscles 
se  raccourcissent  ou  bien  subissent  une  élongation. 

Dans  les  mouvements  naturels  il  y  a  en  général  synergie 
des  antagonistes  ; 

Dans  les  mouvements  à  vitesse  lente  et  uniforme  il  y  a 
action  simultanée  des  antagonistes. 

Dans  les  mouvements  à  vitesse  variable,  les  antagonistes 
agissent  comme  modérateurs  de  la  vitesse  et  entrent  en  jeu 
un  peu  avant  que  le  mouvement  ait  cessé  ou  changé  de  sens. 

Les  antagonistes  réagissent  les  uns  sur  les  autres  passive- 
ment, par  l'intermédiaire  des  os. 

Dans  un  prochain  article,  nous  tirerons:  des  observations 
précédentes  quelques  applications  utiles  à  l'intelligence  des 
actes  musculaires  complexes  de  la  locomotion  en  général. 
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NOHBEœOX    CAS    DB   VIVISECTION 
PRATIQUÉE  SUR  LE  CERVEAU  DE  L'HOMME 
Leur  v«rdlct  contre  la  doctrina  du  centrai  fsjttio- 

Par    H.    BROWN-teQUAnD 


La  physiologie  des  parties  appelées  centres  psycho-moteurs 
a  reçu  une  lumière  inattendue  de  faits  chirurgicaux  récents, 
aussi  intéressants  pour  les  physiologistes  que  pour  les  prati- 
ciens. Il  est  très  remarquable  que  des  opérations  que  l'on  a 
faites,  guidé  par  tes  doctrines  des  localisaleurs  viennent  pré- 
cisément donner  des  armes  contre  celles-ci. 

Les  circonvolutions  frontale  et  pariétale  ascendantes,  d'un 
côté,  sont-elles,  comme  on  le  croit,  les  centres  psycho-moteurs 
des  membres  du  côté  opposé  ?  La  face  et  la  langue  ont-elles 
leur  centre  moteur  au  pied  de  ces  circonvolutions  ?  Les  faits 
que  je  vais  rapporter  —  faits  qui  sont  de  véritables  vivisections 
faites  sur  l'homme  —  montrent  que  ces  opinions  sont  fausses. 

Ces  faits  font  voir  aussi  que  la  paralysie  de  cause  orga- 
nique cérébrale,  ou  tout  au  moins  celle  qui  dépend  des  pré- 
tendus centres  psycho-moteurs  survient  comme  effet  d'une 
irritation,  et  non  parce  que  la  partie  lésée  a  perdu  la  foactioD 
psycho-molrice  dont  on  la  suppose  douée. 

Voici  un  certain  nombre  des  observations  qui  donnent  ces 
résultats. 

Obs.  l.  —  Jeune  homme,  27  ans.  Après  coup  sur  pariétal  gauche, 
dix-huit  BUS  auparavant,  altaquee  épileptiques  extrêmement  rréquentes. 


by  Google 


VIVISECTIONS   SUR   LE  CBnV£A.U   DE   L  HOHHE.  'd3 

On  met  à  nu  Bcisaure  RoJando;  le  D'  Moms  Lewis  cherche  le  oentre 
moteur  du  pouoe  droit  qui  se  contractcit  le  premier  daos  les  necès.  Le 
galvanisme,  appliqué  sur  le  deuxième  quart  de  bas  en  haut  de  la  cir- 
convolution pariétale  ascendante,  ayant  déterminé  la  flexion  du  pouce 
et  une  attaque  d'épilepsie,  malgi'é  l'anesthésie  ohloraformique,  on  en- 
leva un  demi-pouee  de  oe  gyrus.  Eo  excitant  avec  un  fort  courant  le 
centre  assigné  au  pouce  dans  la  frontale  ascendante,  il  n'y  eut  aucun 
mouvement,  mais  les  centres  de  Tépaule  et  de  l'avant-bras  et  les  cen- 
tras faciaux  furent  trouvés  eux  points  indiqués  par  Horsiey'.  Le  point 
de  la  pai'iétale  ascendante  qui  avait  causé  l'accès  fut  exoisé  sur  uns 
largeur  d'un  demi-pouoe  et  en  profondeur  jusqu'auprès  de  la  subs- 
tance blanche.  Il  y  avait  eu,  en  outre,  pendant  la  dissection  de  la  pie- 
mère,  arrachement  d'une  partie  des  grandes  cellules  motrices  de  l'é- 
oorce.  Au  réveil  de  ranesthésie  il  y  avait  paralysie  complète  du  pouce, 
paréeie  de  la  face,  de  la  langue,  des  doigts  et  du  poignet  à  droite  et 
une  aphasie  complète.  Le  cinquième  jour  la  paralysie  s'était  complétée 
au  poignet  et  à  la  main;  mais  trente-six  heures  après,  la  paralysie  fa- 
ciale et  hnguale  et  l'aphasie  avaient  disparu.  La  vingtième  jour,  Is 
main  avait  recouvré  ses  mouvements,  mais  le  pouce  était  eneoi-e 
faible.  L'épilepsie  na  s'est  plus  montrée  (^JANCREns,  Médical  Newa. 
Philadelphia,  nov.  1888). 

Voilà  donc  un  fait  montrant  qu'une  affection  épileptiforme 
ayant  duré  dix-huit  ans  a  pu  disparaître  après  l'excision  d'une 
petite  partie  de  l'écorce  cérébrale,  qui  paraissait  saine  !  Il  est 
clair  que  la  paralysie  de  la  face,  de  la  langue,  de  l'avant-bras, 
ainsi  que  l'aphasie,  avaient  été  produites  par  une  irritation, 
puisque,  après  quelque  temps,  elles  avaient  disparu. 

Obb.  II.  —  Homme,  35  ans.  Coup  sur  tête  vingt  ans  auparavant; 
épilepsie  avec  aura  main  gauche  depuis  quatorze  ans.  On  mat  à  nu  le 
milieu  des  circonvolutions  ascendantes  à  droite.  Rien  d'anormal  aux 
méninges  et  à  surface  cérébrale.  La  galvanisation  produit  mouvements 
doigts,  main,  coude;  un  peu  plus  haut  on  provoque  mouvements  face  et 
langue.  Le  D'  Deaver  excise  alors  IS  millimètres  de  substance  cé- 
rébrale, allant  jusqu'à  substance  blanche.  Deux  portions  plus  petites 
Boot  aussi  enlevées,  celles-ci  en  avant  de  la  scissure.  A  la  fin  de  la 
cinquième  semaine  la  puissance  musculaire  éiait  en  grande  partie  re- 

■  Avant  NiDcrede,  Sciammani  avait  obtenu  de  la  galranisaiioD  du  cerveau 
humain  des  ràsultats  analogues,  mais  en  partie  viciés  par  ce  fait  que  c'est  sur 
la  dure-mère  que  le  courant  a  6té  appliqué.  Or,  on  atit  que  galvanisée  iaolâ- 
menl,  cette  membrane,  ainsi  que  l'ont  vu  Bocherontaine,  E.  Dupuy,  Einer  et 
Paneth  el  moi-mËme,  est  capable  ds  donner  lieu  Â  des  mouvemaata,  lu  plus 
souvent  du  cStâ  correspondant,  quelqueroia  pourtant  du  cSté  oppoaé. 
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venue.  Trois  mois  après  les  accàa  épileptiques  n'avaient  pas  répara. 
L'examen  microscopique  montre,  deus  parties  enlevées  da  scissare 
de  Rolando,  des  cellules  multipolaires  en  voie  de  dégénérescence, 
avec  des  foyers  de  petites  hémon-agies.  (Llovd  et  Dkaver,  Revae  des 
sciences  médicales,  1889,  t.  XXXUI,  p.  609.) 

Dans  ce  cas,  comme  dans  le  précédent,  l'ablation  d'un  point 
irrité  a  suffi  pour  faire  cesser  une  épilepsie  qui  durait  depuis 
nombre  d'années.  On  remarquera  que,  contrairement  aux 
données  des  expérimentateurs  qui  croient  aux  centres  moteurs, 
la  face  et  la  langue  ont  été  mises  en  mouvement  par  la  galva- 
nisation d'une  partie  qui,  au  lieu  d'être  au-dessous  de  celle 
qui  agissait  sur  le  bras,  était  au-dessus  d'elle.  Je  signalerai 
aussi  ce  fait  que  la  puissance  musculaire  était  en  grande  partie 
revenue  cinq  semaines  après  l'opération,  malgré  l'ablation 
d'une  portion  de  la  pariétale  ascendante,  dans  toute  son  épais- 
seur, et  de  deux  petites  parties  de  la  frontale  ascendante. 

Obs.  111.—  Fillette  de  1  ans;  attaques  de  convulsions  du  membre  îa> 
fcrieur  droit,  précédées  d'une  douleur  intense  au  gros  orteil  et  suivies 
de  paralysie.  On  met  à  nu  la  partie  supérieure  des  circonvolutions 
asceudantes  gauches;  on  s'attendait  k  trouver  des  tubercales  sur  ou 
dans  la  frontale  ascendante;  une  incision  en  fit  voir  an,  gros  comme 
une  noisette,  situé  dans  la  pariétale.  Pendant  huit  jours  après  l'extir- 
pation du  tubercule,  il  y  eut  des  secousses  convulsives  du  bras  et  de 
la  Jambe  A  droite,  mais  l'enfant  a  joui  ensuite  d'une  santé  excellente 
(W.  Mac  ëwen,  Brit.  med.  Jaurn.  Aug.  1888,  p.  30&). 

Ainsi  donc  l'épilepsie  a  disparu  avec  la  cause  irritatrice  cé- 
rébrale, comme  elle  disparait  par  l'expulsion  d'un  tienia  quand 
c'est  à  ce  ver  qu'est  due  cette  névrose.  Mais  comment  n'y  a-l-il 
pas  eu  après  l'incision  de  la  pariétale  ascendante  à  sa  partie 
supérieure  une  paralysie  plus  ou  moins  durable  ? 

Obs.  IV.—  Jeune  homme,  25  ans,  fracture  crâne  il  y  dix-huit  mois, 
niveau  des  circonvolutions  en  arrière  du  sillon  de  Rolando.  Il  était 
paralysé  du  poignet  et  de  la  main  gauche  et  stleint  d'épilepsie.  On  en- 
I  fragment  osseux  qui  comprimait  le  cervesu,  dont  la  surface 
térée.  Un  petit  kyste  et  environ  deux  cuillerées  de  aubstance 
lie  furent  aussi  enlevées.  Le  oinquième  jour  le  malade  se  le- 
le  septième  jour  il  se  promenait  en  parfait  étal  (Kbbn,  loterat- 
Toarn.  ot  med.  sciences,  4  nov.  1SS8). 
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Ce  cas  est  donné  comme  un  exemple  de  guérison  d'épilepsie 
et  de  paralysie.  S'il  en  est  vraiment  ainsi,  nous  avons  là  la 
preuve  que  l'excision  de  deux  cuillerées  à  café  de  la  pariétale 
ascendante,  au  lieu  d'augmenter  ou  tout  au  moins  de  main- 
tenir la  paralysie,  peut  la  faire  disparaître. 

Obb.  V.  —  Homme  atteint  d'épilepsis  partielle  (membres,  face  et 
langue  à  droite).  On  mit  A  ou  à  gauohe  ■  Is  centre  dés  mouvements  de 
In  face  et  du  bras  >.  En  pressant  fortement  sur  la  surface  cérébrale  on 
sentit  une  grande  réBietance,  et  après  une  section  de  la  circonvolution 
on  trouva,  A  deux  centimètres  de  profondeur,  une  tumeur  grosse 
comme  une  amande  et  on  la  retira.  Elle  était  dans  la  substance  blanche 
sa  niveau  du  pied  de  la  deuxième  frontale  et  du  bord  antérieur  de  la 
frontale  ascendante.  Le  malade  fut  d'abord  complètement  aphasique, 
mais  recouvra  ensuite  la  parole.  Les  symptômes  diminuèrent  à  tous 
égards  (Wbir,  Amer.  Journal  of  med.  sciences,  july  et  sept,  1888). 

Dans  ce  cas  où  l'on  a  pu  comprimer  assez  le  cerveau  pour 
sentir  une  tumeur  à  deux  centimètres  de  la  surface,  on  a  vu 
disparaître  des  parésies  préexistantes  des  membres,  de  la  face 
et  de  la  langue,  malgré  une  lésion  consistant  en  une  incision 
considérable,  avec  extirpation  de  ce  qu'on  appelle  le  «  centre 
moteur  du  bras  et  de  la  face  ».  On  avait  substitué  une  cause 
de  paralysie  à  une  autre,  et  si  les  paralysies  ne  dépendaient 
pas  d'une  irritation  (c'est-à-dire  d'une  cause  qui  peut  tout 
aussi  bien  ne  pas  les  produire  que  les  engendrer),  il  y  aurait 
eu  certainement,  aggravation,  avec  persistance  de  la  perte  de 
mouvements  au  bras  et  à  la  face. 

Obs,  VI.  —  flarçon,  15  ans.  Coup  sur  la  léte  à  gauche  dans  l'en- 
fance. Convulsions,  d'abord  bras  puis  Jambe  à  droite.  Hémiplégie 
droite.  On  met  à  nu  circonvolution  frontale  ascendante.  On  incise 
jusqu'à  un  pouce  de  profondeur  et  on  retire  quatre  drachmes  (environ 
16  grammes^  de  pus.  Trois  jours  après,  retour  des  mouvements  dans 
la  jambe  et,  six  jours  plus  tard,  dans  le  bras.  Guérison  en  trois  mois 
et  demi,  après  réduction  d'une  bernie  cérébrale  (Dahsr  Harribson,  Li- 
verpool  medicû-cbirurg,  JournaJ,  1888,  p.  303). 

Voici  donc,  après  la  section  d'une  circonvolution  supposée 
motrice,  la  guérison  d'une  épilepsie  et  d'une  paralysie  qui 
avaient  évidemment  été  causées  par  l'irritation  due  à  la  légère 
compression  par  du  pus. 
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venue.  Trois  moia  après  les  accès  épileptiquea  n'avaiu^  -é. 
L'examen    microscopique  montre,  daiis  parties  enlei^     ^ 
de  Rolando,  des  cellules  multipotsires  en  voie   d^  a      "^ 
avec  des  foyers  de  petites  hémorragies.  (Luiyd  et' ^   %     ^ 
sciences  médicales,  1889,  t.  XXXIII,  p.  609.)       ^  ^    e>      **. 

Dans  ce  cas,  comme  dans  le  précédeD|.^  ?.:  N;  V-         , 
irrité  a  suffi  pour  faire  cesser  une  épi'  ^  -^  'r.  \,' 
nombre  d'années.  On  remarquera^    ^.  ^-    '^  '■     '■       '", 
données  des  expérimentateurs  qui  <  *  ^     ?,•;,.■'  V 

la  face  et  la  langue  ont  été  mige?,  |  «  §.  \'    ■; 

nisation  d'une  partie  qui,  au  l':  |  ^  \  i  '•    " 

qui  agissait  sur  le  bras,  étai:  ^  g%\v-  ' 

aussi  ce  fait  que  la  puissance^  ^i  ^\\-  \ 

revenue  cinq  semaines  p^  ^  1 1  ^  ^  ft  »  ' 

d'une  portion  de  la  parié-;  1 1  S  1  '.  »  *  * 
seur,  et  de  deux  petite  ■  (  4  o  \\  '•• 

0b8.  III.— Fillette  d'     ï  j* 
férieur  droit,  précédé   '  '^irge   raisaot 

de  paralysie.  On  m'  .  ^  ~ut  sous  Técorce.  Le 

asceudantes  gauch    .  ^  on  en  extirpe  une  bonne 

dans  la  frontale  r  ■  ..Le  lendemain,  parésie  de  la 

une  noisette,  si'  -  .■Jie  du  membre  supérieur  gauche.  Le 

pation  du  tube  -d  main  gauche  A  se  léte.  Les  attaques  ont 

la  Jambe  d  t"  .  aied.  Journal,  oct.  1888,  p.  673). 

(W.  Mac  F 

o  l'observation  I,  il  y  a  eu  ici,  par  le  fait  de 

Ains'  ,  une  paralysie  dans  une  partie  (la  face)  dont  le 
rébr»'  supposé  n'avait  pas  été  lésé.  De  plus,  nous  voyons  que 
c'es'  ji^psiea  disparu,  bien  qu'elle  eût,  d'après  les  suppositions 
pp  J  localisateurs  deux  foyers  d'origine,  le  centre  supposé  du 
f    Juce  et  celui  de  la  face,  et  qu'on  n'eût  extirpé  que  l'un  de 

j^centres.  Enfin  la  paralysie  s'est  améliorée  malgré  la  lésion 

considérable  des  circonvolutions  ascendantes. 

Obb.  IX.  —  Négresse,  85  ans.  Attaques  d'épilepsie  commençant 
bouche  et  bras  à  gauche.  Parésie  considérable,  surtout  face  et  bras,  à 
gauohe.  On  ti-épane  crâne  à  droite  sur  frontale  ascendante.  Sous  dore- 
mère  épaissie,  minime  quantité  liquide  purulent,  venant  de  petite 
gomme  sypiiilitique.  Bien  que  cerveau  parût  sain,  on  en  excisa  une 
petite  portion.  Lendemain,  légère  attaque  limitéeA  fiice  ;  paralysies  biea 
moindres  (Rahmk  et  Williams,  ârj'J.  mai/.  Jouma/,  19  m*i  1888  p.  1067). 
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""®    «'est  en  enlevant  une  cause  d'imtatioa 

^.  fait  diminuer  les  paralysies.  L'excision 

■^     <^  'e  la  frontale  ascendante  n'a  pas  aug- 

"^^    '*v.  '  d'elles,  comme  elle  aurait  dû  le  faire. 

'^'   ''>     '*» 

.  '^.    ">._  ^    ""  rie.  Excisioti  de  tumeur  dn  lobe  ptra- 

<">.  "^^    '■,„    '*  ~  oircoavolutions  aBCADdanles.  En  une 

^   ';     '>,    .\         '  'S  membres  paralysés  avait  rapam 

'■^^  '**, .                     *t  '  faire  la  besogne  de  son  méDage 

:,      -r^    ":.'-■       '  1881,  p.  304). 

-'  ■/                                      '  puissance  motrice  cau- 

;,  ,                          'lisque  le  retour  des 

''-,  >mnient,  irritation 

\  '''^^  '-'excision  d'élé- 

';,  '*.,  '  la  paralysie, 

"  ..lois,  atlaqne  d'hémorrhagie 

.•urieur  droit,  oontraeture  main 

.  ^rflne  ouvert  10  millimètres  sur  40, 

..uien   •  occupait  la  sabstance  de  la  froa- 

ji  du  foyer  fut  excisée  avec  soin,  de  façon  h 

.lient.   Dès  lendemain  de  l'opération,  la  contracture 

^iiQ  avait  cessé.  La  puissance  aussi  était  revenue  dans 

moBure.  Marcha  devint  beaucoup  plus   faojle.   L'épilepsie 

■e  6tre  guérie,  car  quatre  mois  ae  sont  passés  sana  attaque  (Lucas- 

-JSAMpiOHWiiRE,  Bull,  de  FAcad.  de  médec,  août  1889). 

Voici  un  malade  dont  la  paralysie  s'est  améliorée  très  nota- 
blement bien  que  la  lésion  destructive  de  la  frontale  ascen- 
dante ait  été  augmentée  par  l'opération.  En  même  temps 
l'épilepsie  parait  avoir  disparu.  L'irritation  par  compression 
avait  complètement  cessé,  celle  qui  provenait  d'un  état  mor- 
bide du  tissu  cérébral  avait  notablement  diminué  :  il  est  tout 
simple  que  les  effets  produits  se  soient  notablement  amendés. 

Obs.  Xtl.  —  Malade,  monoplégie  brachiale.  On  trouve  sang  épaa- 
ehè  dans  substance  blanche  de  région  motrice,  vers  partie  moyenae 
des  circonvolutions  ascendantes  «t  tout  autour  une  sons  d'encéphalite. 
Amélioration  immédiate  et  guérison  rapide  et  complèteCW.  Uac  Ewkk, 
BTitiab  med.  Journal,  H  août  1888,  p.  304). 

Si  la  paralysie  du  bras  n'avait  pas  dépendu  d'une  irrit»- 
titm  par  compression,  elle  n'aurait  certes  pas  pu  guérir  {Mt 
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Obb.  VII.  —  Homme,  36  bqs.  Deux  ans  après  dM  phénomènes  cAr^ 
brans  dus  à  chato,  accès  répétée  d'épilepsia  «t  hémiplégie  gauche.  Oa 
mst  à  nu  partie  moyenns  uillon  de  Ralando.  On  enlève  des  parties 
altérées  des  méninges  et  de  l'éoorce  cérébrale.  Quelques  heures  après, 
accès  épileptiforme  léger,  qui  fut  le  dernier.  Un  mois  plus  tard  la  pa- 
ralysie avait  disparu,  si  vingt-trois  mois  après  la  guérison  s'était  main- 
tenue iDemons,  Congrès  français  de  chirurgie,  1886-1886,  p.  308). 

Ainsi,  ce  qui  aurait  pu  et  dû  causer  une  paralysie,  c'est-à- 
dire  l'ablation  d'une  portion  de  la  zone,  dite  motrice,  la  partie 
moyenne  des  circonvolutions  ascendantes,  a  fait,  au  contraire, 
cesser  l'hémiplégie  qui  existait,  montrant  que  c'était  biea  à 
une  irritation  provenant  de  la  partie  enlevée,  qu'était  due  la 
perte  des  mouvements  volontaires. 

Obs.  VIII.  —  T.  W...,SO  ans.  Attaquea  épileptiformes  commençant 
par  le  pouce  et  l'index,  à  gauche.  Plus  tard  les  accès  ont  eommencé 
Boavent  par  la  face  gauche.  Le  bras  était  aouveat  paralysé  après  l'at- 
taque. Oa  met  à  nu  le  centra  supposé  du  pouce,  à  droite  (point  où  le 
tiers  inrérieur  des  circonvolutioas  ascendantes  se  continue  avec  le 
tiers  moyen).  On  trouve  tumeur  de  demi-pouce  de  large  faisant 
saillie  d'un  huitième  de  pouce  s'étendant  aotablemecl  sous  l'écorce.  L« 
tissu  cérébral  voisin  étant  sombre  et  livide  on  en  extirpe  une  bonne 
partie.  Le  cenlre  du  pouce  est  excisé.  Le  lendemain,  paresie  de  la 
face  à  gauche  et  paralysie  complète  du  membre  supérieur  gauche.  Le 
jour  d'après  il  a  pu  porter  sa  main  gauche  à  sa  tàte.  Les  attaques  ont 
disparu  (Horslbt.  Brit.  aed.  Journal,  oot.  1886,  p.  673). 

Comme  dans  l'observation  I,  il  y  a  eu  ici,  par  le  fait  de 
l'opération,  une  paralysie  dans  une  partie  (la  face)  dont  le 
centre  supposé  n'avait  pas  été  lésé.  De  plus,  nous  voyons  que 
l'épilepsie  a  disparu,  bien  qu'elle  eût,  d'après  les  suppositions 
des  localisateurs  deux  foyers  d'origine,  le  cenlre  supposé  du 
pouce  et  celui  de  la  face,  et  qu'on  n'eût  extirpé  que  l'un  de 
ces  centres.  Enfin  la  paralysie  s'est  améliorée  malgré  la  lésion 
considérable  des  circonvolutions  ascendantes. 

Obs.  IX.  —  Négresse,  S5  ans.  Attaques  d'épilepsie  commençant 
bouche  et  bras  à  gauche.  Parésie  considérable,  surtout  face  et  bras,  A 
gauohe.  Ou  trépane  crâne  à  droite  sur  frontale  ascendante.  Sous  dare- 
mère  épaissie,  minime  quantité  liquide  purulent,  venant  de  petite 
gomme  syphilitique.  Bien  que  cerveau  parût  sain,  on  en  excisa  une 
petite  portion.  Lendemain,  légère  attaque  limitée  à  face  ;  paralysies  bien 
moindres  (RÀH»iEetWiLLUMB,Brit,mef/,Jouriia/,19  mai  1888  p.  ItKT). 
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Il  est  évident  que  c'est  en  enlevant  une  cause  d'irritation 
que  l'opération  a  fait  diminuer  les  paralysies.  L'excision 
d'une  petite  partie  de  la  frontale  ascendante  n'a  pas  aug- 
menté celles-ci  ou  l'une  d'elles,  comme  elle  aurait  dû  le  faire. 

Obs.  X.  —  Femme,  hémiplégie.  Excision  de  tumeur  du  lobe  para- 
central  et  d'efrusion  plastique  des  circonvolutions  ascendenles.  En  une 
semaine  la  puissance  de  mouvoir  les  membres  paralyséa  avait  reparu 
et  en  un  mois  elle  pouvait  marcher  et  faire  la  besogne  de  son  ménage 
(W.  Mac  Evbn,  Bnt.  med.  Joaro.  Aug.  1887,  p.  304). 

Il  ne  s'agissait  pas  de  disparition  de  puissance  motrice  cau- 
sée directement  par  une  compression  puisque  le  retour  des 
mouvements  a  été  graduel.  Il  y  avait,  évidemment,  irritation 
par  compression  et  par  altération  des  tissus.  L'excision  d'élé- 
ments de  la  zone  motrice,  au  lieu  d'augmenter  la  paralysie, 
lui  a  permis  de  disparaître, 

Obs.  XI.  —  Homme,  53  ana.  Il  y  a  vingt  mois,  attaque  d'hémorrhagie 
cérébrale  laissant  parî'sie  membre  inférieur  droit,  oontraoture  main 
droite  et  attaques  épileptiformes.  Crâne  ouvert  70  millimètres  sur  40, 
sur  sillon  Rolando.  Foyer  ancien  •  occupait  la  substance  de  la  fron- 
tale ascendante  >.  Paroi  da  foyer  fut  escisée  avec  aoïn,  de  façon  à 
l'ouvrir  très  largement.  Dès  lendemain  de  l'opération,  U  contracture 
de  la  main  droile  avait  cesse.  I^a  puissance  aussi  était  revenue  dans 
une  large  mqsure.  Marche  devint  beaucoup  plus  facile.  L'épilopeie 
semble  être  guérie,  car  qaatre  mois  se  sont  passée  sans  attaque  (Locàs- 
Championmèrc,  BuU.  da  PAcad.  de  médec,  soûl  1889). 

Voici  un  malade  dont  la  paralysie  s'est  améliorée  très  nota- 
blement bien  que  la  lésion  destructive  de  la  frontale  ascen- 
dante ait  été  augmentée  par  l'opération.  En  même  temps 
l'épilepsie  paraît  avoir  disparu.  L'irritation  par  compression 
avait  oomplèlement  cessé,  celle  qui  provenait  d'un  état  mor- 
bide du  tissu  cérébral  avait  notablement  diminué  :  il  est  tout 
simple  que  les  etîéts  produits  se  soient  notablement  amendés. 

Obs.  Xll.  —  Malade,  monoplégie  brachiale.  On  tronve  sang  ipu- 
ché  dans  substance  blanchs  de  région  motrice,  vers  partie  moyenne 
des  eiroenvolutions  ascendantes  et  tout  autour  uns  zone  d'encéphalite. 
Amélioration  immédiate  et  guériaon  rapide  et  complète  (W.  Uac  Ewui, 
Brilisb  med.  Journal,  11  août  1888,  p.  304). 

Si  la  paralysie  du  bras  n'avait  pas  dépendu  d'une  irritar 
tira  par  compression,  elle  n'aurait  certes  pas  pu  guérir  jMir 
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l'opération,  d'autant  plus  que  celle-ci  a  coupé  des  fibres  et  a 
laissé  des  parties  cérébrales  enflammées  et  des  fibres  qui 
avaient  été  rompues  au  moment  de  l'hémorrhagie. 

Obi.  Xlll.  —  B...,  30  ans.  Coup  sur  t€le;  hémorrha^e  méniogée. 
Hémiplégie  gauche  complète.  On  met  i  nu  dure-mère,  niveau  sillon 
Roland»,  à  droite,  et  on  retire  trois  cuillerées  sang  qui  était  entre 
dore-mèra  et  crâne.  Huit  jours  après,  mouvements  volontaires  revien- 
naat  en  partie.  On  enlève  gaES  dont  on  avait  bourré  la  plaie  et  mouve- 
ments reviennent  plus  rapidement  {Petrot,  Chirurgie  da  cerveau,  par 
Dbcrkbsac,  Paris,  1890,  p.  134). 

La  compression  du  cerveau,  dans  ce  cas,  à  travers  la  dure- 
mère  était  trop  peu  considérable,  pour  avoir  déterminé  une 
paralysie  complète  autrement  que  par  irritation. 

Obb.  XIV.  —  Homme,  22  ans.  Plus  de  100  convulsions  épileptifonseB 
d«  langue,  face  et  peaucier,  ft  droits.  Paralysie  de  ces  parties.  On 
trouve  dans  partie  ioTérieure  de  Croatale  ssceDdaale,  ua  kysts  grossenr 
noisette,  eu  partie  dane  substance  blanche.  En  tiraillant  le  tissu  céré- 
bral on  oanse,  malgré  le  sommeil  chlore formique,  une  attaque  convul- 
^ve  semblable  à  celtes  qui  avaient  lieu  auparavant.  L'épilepsie  partielle 
ne  se  remontra  pins.  La  paralysie  de  la  face  disparut  rapidement 
(W.  Mac  Ewbn,  Bulletin  médical,  Paris,  n-  64,  1388). 

Ainsi,  malgré  la  lésion  produite  par  le  kyste  en  se  déve- 
loppant et  par  l'opération  pour  extirper  celui-ci,  la  paralysie 
a  promptement  disparu,  ce  qui  montre  que  cette  impuissance 
motrice  était  due,  comme  l'épilepsie  partielle,  à  une  irritation. 

Obb.  XV.  —  Paysan,  45  ans.  Plaie  tête  à  3  centimètres  de  Bulure 
sagittale,  b  gauche.  Paralysie  face,  bras  et  jambe,  à  droite.  On  Irépane 
sur  zone  motrice.  Dur»-mère  saine  ;  on  la  coupe  et  il  sort  une  cuillerée 
de  pus  mêlé  de  substance  cérébrale.  Après  quatre  jours,  le  malade  va 
mieux  1  pendant  la  deuxième  semaine,  il  oommeoce  à  mouvoir  les 
doigts,  puis  l'avant-hras;  pendant  la  troteième,  le  membre  inférieur. 
Guérison  complète  au  bout  de  neuf  semaines  (Obujiiski,  cité  par  Os- 
CU88AC,  Chirurgie  du  oerveaa,  Paris,  1890,  p.  17S). 

Il  est  évident  que  l'hémiplégie  si  considérable  qui  existait 
ne  peut  pas  avoir  eu  pour  cause  l'insigoiliante 
existait  sur  les  prétendus  centres  moteurs  et  qu'il 
e  que  la  trépanation  a  été  suivie  de  guérison 
I  a  fait  cesser  une  irritation.  De  plus,  le  retour 
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des  mouvements  volontaires  a  pu  avoir  lieu  malgré  la  perte 
d'une  certaine  quantité  de  substance  appartenant  à  la  zone 
dite  motrice. 

Obb.  XVI.  —  G.  W...,  37  ans.  Il  y  a  quinze  ans,  coup  sur  lâle  ; 
trois  ans  après,  épilepeie  et  parésie  des  membree  droite.  On  trépane 
uireau  partie  supérieure  eillon  Rolando,  à  ganohe.  Soua  dure-mère  on 
trouve  large  oioatrioe  kystique  de  l'éoorce;  oa  reulère  incomplète- 
ment. Six  attaques  dans  la  quinzaine  qui  suit  puis  une  attaque  chaque 
semaine.  Les  monvemenls  ont  reparu  au  bras,  pas  &  la  jambe  et  t'anea- 
thésie  a  presque  disparu  (Y.  Horslbt,  Brit.  med.  Journal,  avril  1887, 
p.  864). 

Amélioration  en  proportion  avec  la  diminution  de  l'irrita- 
tion. La  parésie  n'avait  pas  de  raison  d'être,  dans  ce  cas, 
excepté  par  celte  irritation. 

Obs.  XVII.  —  Homme,  48  ans.  Choc  sur  crAoe,  enroncemeni  voûte. 
Paralysie  du  bras  gauche;  épîlepsie  débutant  par  ce  braa.  Trépan,  on 
relire  fragment  table  interne  qui  pressait  sur  dure-mère.  Guérison 
d'épilepsie  et  de  parésie  brachiale  (Fibchbr,  cité  par  Dkcressac,  Chi- 
rurgie da  cerveau,  1890,  p.  188). 

Ici  encore  nous  trouvons  une  cause  insuffisante  pour  pro- 
duire la  paralysie  autrement  que  par  irritation. 

Obs.  XVIU.  —  Homme,  63  ans.  Coup  sur  tète.  Parésie  membre  infé- 
rieur ganohe.Trépan}  inoieion  dure-mère  donne  issue  &  sérosité.  Amé- 
lioration, puis  guérison  (Mackàv,  Edinb.  med.  Journal,  1886,  p.  125}. 

Mêmes  remarques  que  pour  cas  précédents. 

Obs.  XIX.  —  G.  W.  i...,  24  ans.  Deux  fois  coup  sur  tête,  avec 
fracture.  Troie  mois  après  eecond  coup  (à  t'age  ds  13  ans),  épilepeie, 
bras  droit  faible  après  attaques.  Cicatrice  formée  de  fragments  d'os 
et  dure-mère.  Cavité  creusée  dans  substance  cérébrale,  de  6  cen- 
timètres de  profondeur  sur  un  de  largeur.  On  fait  incision  circulaire, 
à  la  distance  de  5  millimètres.  Huit  jours  après  l'opération,  faiblesse 
tout  membre  supérieur  à  droite.  Au  bout  de  9  mois  cette  paralysie  avait 
disparu.  Guérison  de  l'épilepsie  [V.  Horslkt,  Brit.  med.  Journal,  Oct. 
1886,  p.  674). 

Dans  ce  remarquable  cas,  c'est  le  couteau  du  chirurgien  qui 
a  causé  l'hémiplégie,  du  reste  fort  peu  considérable,  qui  a  eu 
lieu.  La  paralysie  était  si  bien  due  à  une  irritation  (celle 
causée  par  l'incision),  qu'elle  a  disparu  rapidement,  malgré 
la  perte  d'une  partie  de  la  zone  dite  motrice. 
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0b8,  XX.  —  J.  B. . .,  Sj  ans.  A  1  aos,  fracture  crâne  âv9C  eofi»- 
oemeat,  nivaBu  tiers  supérieur  eiroonvolution  frontale  aBoendaute.  K 
15  ans,  attaques  ëpileptiforroes,  commençant  par  le  membre  iaférienr 
droît.Hémiplégie droite.  L'arachnoïde, la diire-mëre  et  la  peau  formaient 
une  masse  homogâne  de  (issu  fibrenc.  Cicatrice  cérébrale  très  vaseu- 
laire,  ron^  et  d'à  peu  près  3  centimètres  de  long  sur  S  de  large.  On 
excisa  la  cicatrice,  enlcTant  avec  elle  un  demi  centimètre  de  substance 
avoiaioante  et  à  une  profondeur  de  3  centimètres  et  quelques  millimè- 
trea.  Après  l'opératioa,  le  malade  fut  d'abord  paralysé  des  doigta,  et 
de  quelques  muscles  de  ravant-bras  à  droite.  Il  y  eut  de  plus  anes- 
thésie  et  perte  sens  musculaire  à  ce  membre.  Au  bout  de  deux  mois 
cette  paralysie  avait  disparu  et  il  n'y  a  plus  eu  d'attaques  (Horblxt,£WI. 
med.  Joaraal,  oct.  1886,  p.  673). 

Il  y  a  eu,  dans  ce  cas,  un  effet  paralytique  différent  de  ce- 
lui que  les  localisateurs  admettent  :  une  paitilysie  du  membre 
supérieur,  ptx>duite  par  une  excision  surtout  du  tiers  supé- 
rieur de  la  circonvolution  frontale  ascendante.  D'après  les 
données  reçues,  le  membre  inférieur  aurait  dû  au  moins  par- 
ticiper à  la  paralysie.  De  plus,  la  lésion  si  considérable  de  la 
zone  dite  motrice  aurait  dû  produire  une  paralysie  persistante  ; 
il  n'en  a  pas  été  ainsi,  les  mouvements  ayant  reparu  au  bout 
de  deux  mois.  Deux  ans  et  demi  après  l'opération,  cet  individu 
a  été  examiné  par  David  Ferrier  :  il  était  en  parfaite  sanlé. 

Les  faits  que  nous  venons  de  passer  en  revue  montrent 
bien  que  la  paralysie  due  à  une  affection  organique  du  cerveau 
doit  son  origine,  comme  l'épilepsie,  à  une  irritation.  Il  est  im- 
possible, en  effet,  de  considérer  les  différentes  paralysies  qui 
ont  existé  dans  ces  cas  comme  résultant  de  la  perte  de  fonc- 
tion de  parties  détruites  ou  comprimées  ^  Il  n'y  avait  pas  de 
paralysie  avant  l'opération  dans  quatre  de  ces  cas  (obs.  I,  II, 
VIII ,  XIX)  ;  dans  quinze  de  ces  cas,  une  paralysie  plus  ou  moins 
considérable  (et  même  une  hémiplégie  complète  dans  deux  ou 

■  Les  propositfoDs  Buivantes  que  j'ii  âmlssB  depuis  longtemps  rendront 
faciles  la  compr^beasioa  du  texte  ci-desaus  : 

1*  Les  perles  de  foiictioa  dans  les  affections  orgsniqaes  en  rojer,  dans  les 
diverses  parties  dn  centra  cérébro-spinal,  ne  sont  que  dei  nivroses,  proTenant 
d'une  inflneiice  puremeul  djaunique  exercée  ft  distance  du  siège  de  ces  affec" 
lions  et  due  à  one  irrîlatioD  d'ëldoieDls  nerveux  dans  le  forer  morbide  ou 
autour  de  lui.  11  tant  excepter  de  cette  règle  les  radicales  intra-encéphalifDee 
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trois  cas)  préexistait  à  l'opération.  Dans  un  cas  (obs.  III),  il 
n'y  a  eu  de  paralysie  ni  avant  ni  après  l'opération,  malgré 
une  lésion  des  prétendus  centres  moteurs. 

C'est  la  pariétale  ascendante  qui  a  été  lésée  dans  les  observa- 
tions I,  m,  IV;  c'est  la  frontale  ascendante  qui  l'a  été  dans  les 
observations  II,  V,  VI,  IX,  XI,  XIV,  XX  ;  les  deux  circonvo- 
lutions ascendantes  étaient  lésées  dans  âixca9(obs.  VII,  VIII, 
X,  XII,  XIII,  XV,  XVI,  XVII,  XVIII,  XIX). 

ou  intra-midallairea  des  nerfi,  radicalss  doat  Is  deatruction  ditsrmine  directe- 
ment une  perte  de  foDctioo  ; 

t'  C'eal  par  une  iabibitlon  plus  ou  moins  loin  du  point  Usé  que  rirritalion 
proTenanl  de  oe  point  agit  po«r  taire  disparaître  telia  ou  telle  fonction. 

S*  Cliaeiuie  des  Fonctions  de  l'enoépbale  dépend  pour  son  exercice  normal 
d'éléments  dissâmlnéa  dana  ce  grand  centre; 

4*  11  BoIBt  poar  la  peraislance  d'une  quelconque  dea  fonctioaa  encéphaliques 
qa'UD  petit  nombre  dea  éljmanta  possédant  cette  fonction  conserve  sa  con- 
nexion arec  le  reste  dn  STStime  nerraus.  C'est  ce  qno  monirenl  les  faits  si 
nombreux  de  dealruolion  d'une  ou  de  plasieura  parlies  de  l'eacépbale,  d'un 
cAlé  et  même  des  deux  cAtés,  sans  perte  de  fonction; 

5-  Le  caractère  fondamenlal  dea  irritations,  qn'elles  noexistent  ou  non  aiac 
une  destrucUon  de  tissu,  consiats  dana  la  Tariété,  immeoae  sinon  inBnie,  des 
^lénomânes  qu'elles  peuvent  engendrer,  ptiénomënes  qui  peuvent  tout  laBsI 
bien  Etre  des  Inhibitions  de  fonctioa  qu'une  augmentation  de  puiaaanoe 
d'action  ou  une  autre  maaitestalioa  phreiolo^que  ou  morbide  quelconque.  Au 
contraire,  lea  destructions  organiques  ne  produisent  qu'une  aenla  espèce  de 
manihstatlon,  à  savoir  :  la  pei-ta  irrévocable  de  la  part  de  fonction  que  p08~ 
sédait  la  partie  détruite. Cet  effet  est  absolument  conslanl;  c'est  la  la  caractère 
fondamental  des  pertes  de  fonctions  apparteuent  ï  la  destruction  dea  tissus 
ou  organes,  n  existe  donc  deux  espèces  bien  distinctes  de  perle  de  fonction  : 
l'une  causée  directement  par  la  destruction  de  tous  les  élbnents  qui  aer- 
Tant  à  cette  fonction,  l'autre  due  k  une  induence  inbibiloire  exercée  A  distance 
du  pont  lésé  et  irrita; 

6-  Les  pertes  de  fonction,  les  influences  dynamogéniques,  les  mises  en  jeu 
des  poissancee  diverses  des  oeotrea  nerveux,  quelles  que  soient  les  variétés 
de  ces  phénomènes,  proviennent  d'actions  absolument  semblables.  Toutes  ces 
manifes talions  sa  composent  toujoura,  en  effet,  dea  mSmee  particularités,  qui 
sont;  1-  uno  irritation;  S"  la  transmission  de  ceiU'Ci  à  des  parties  plus  on 
moins  lointaines;  3*  ta  eommonication  de  l'irritation  Ji  ces  partlee.  Ce  qui 
varie,  o'esl  la  riaclion  qui  dépend  de  l'eapêce  de  propriéléa  et  de  leur  état 
dans  les  psrilee  qui  reçoivent  cette  commuatcaUoo ; 

7*  Las  lésions  en  foyer  eoot,  à  tort,  considérées  lea  unes  comme  simplement 
deatractives,  lee  autres  comme  irritatricee.  Toute  destruction  de  tissu  dans 
les  centres  nerveux  (ou  ailleurs)  s'accompagne  uéussairemant  d'irritation  det 
éléments  nerveux  voisins  on  de  quelquae-una  de  ceux  de  la  maase  altérée  qui 
ont  échappé  à  la  deatnietion.  Toute  lésion  est  donc  irrllatrioe,  qu'elle  soit 
de«tnicUve  on  non.  >       • 
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Dans  ta  grande  majorité  de  cas  la  paralysie  a  disparu  pres- 
que de  suite  après  l'opération,  ou  très  rapidement,  ou  au  bout 
de  3,  5,  6  ou  8  semaines.  Dans  les  autres  cas,  elle  a  diminue 
aussi,  mais  moins  rapidement. 

Dans  les  quatre  cas  où  il  n'y  avait  pas  de  paralysie  avant 
l'opération,  la  vivisection  avait  eu  lieu  une  fois  sur  la  parié- 
tale (I).  une  fois  sur  la  frontale  (H)  et  deux  fois  sur  les  deux 
circonvolutions  ascendantes  (VIH,  XIX).  Dans  un  des  cas 
(XIX)  la  paralysieapromptement  disparu;  dans  lescasl  et  II, 
elle  n'a  duré  que  quelques  semaines,  et  dansl'autre  cas  (VIII) 
elle  s'est  améliorée.  Ces  faits  sont  péremptoires  et  montrent 
bien  que  les  circonvolutions  ascendantes  n'ont  pas  les  fonc- 
tions qu'on  leur  attribue  puisque  l'excision  d'une  partie  de 
l'une  ou  de  l'autre,  ou  des  deux,  n'a  été  suivie  que  d'une  pa- 
ralysie temporaire  ou  diminuant  graduellement. 

Le  siège  de  la  lésion,  dans  les  quinze  cas  où  une  paralysie 
préexistait'  à  l'opération,  a  été  la  pariétale  ascendante  (obs.  IV), 
la  frontale  {V,  VI,  IX,  XI,  XIV,  XX),  les  deux  ascendantes 

(VII,  X,  XII,  XIII,  XV.  XVI,  xvii,  xviin. 

La  paralysie,  dans  ces  cas,  dépendait-elle  d'une  compres- 
sion suflisante  pour  faire  disparaître  la  puissance  motrice 
qu'on  suppose  avoir  été  possédée  par  les  parties  comprimées  ? 
Evidemment  non,  au  moins  pour  la  plupart  des  cas.  L'étude 
de  ces  faits  montre  que  la  compression  n'a  pu  produire  de 
paralysie  dans  ces  cas  que  par  un  mécanisme  plus  ou  moins 
semblable  à  celui  d'où  provenait  l'épilepsie,  c'est-à-dire,  par 
une  irritation  capable  d'agir  sur  d'autres  parties  centrales  du 
système  nerveux.  Nous  en  trouvons  une  preuve  qui  ressort  de 
l'étude  non  seulement  de  ces  faits  mais  aussi  de  celle  des  casoù 
il  n'y  a  eu  paralysie  qu'après  l'opération.  Parmi  les  cas  rap- 
portés ci-dessus  où  il  y  a  eu  de  l'épilepsie  et  de  la  paralysie 
(due  à  une  cause  antérieure  à  l'opération  ou  à  cetle-ci),  nous 
voyons  que  l'épilepsie  et  la  paralysie  ont  eu  le  même  sorl 
presque  toujours.  C'est  ce  qui  a  eu  lieu  dans  les  obser\'alions 
I,  II,  IV,  VI.  IX,  XI,  XIV,  XVI,  XVll,  XIX.  XX.  Dans  tous 
ces  cas  ces  deux  elTets  d'une  même  cause  ont  disparu.  L'ne 


'  Je  D'ti  pas  IsDU  compte  des  paralf  siea  Iruisiloirea  aaiociMs  i  dsa  alUqnes 
d'<pU«p«e  {ObSt,  111,  VUI,  XIX). 
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fois  la  paralysie  a  disparu,  l'épilepsie  persistant  mais  dimi- 
nuée (obs.  V).  Dans  un  autre  cas  (obs.  VIII),  l'épilepsie  a 
guéri  et  la  paralysie  a  persisté,  mais  diminuée. 

Dans  un  grand  nombre  des  cas  où  une  paralysie  existait  au 
moment  de  l'opération,  il  y  avait  après  celle-ci  deux  causes  de 
pertes  de  mouvement  volontaire  :  l'une  provenant  de  l'altéra- 
tion de  tissu,  produite  par  une  tumeur,  une  esquille  osseuse, 
une  inflammation,  une  hémorrhagie  ou  un  abcès;  l'autre,  l'ex- 
cision d'une  partie  plus  ou  moins  considérable  d'une  ou  des 
deux  circonvolutions  supposées  motrices.  Il  aurait  dû  y  avoir 
dans  tous  ces  cas  sous  l'influence  de  ces  deux  causes  une  ag- 
gravation de  la  paralysie  et  sa  persistance.  Or  l'aggravation  ne 
s'est  pas  montrée  dans  tous  tes  cas,  et  la  paralysie  a  disparu 
ou  diminué  dans  tous. 

Il  est  évident  d'après  tous  les  faits  que  nous  avons  rapportés 
qu'une  irritation  due  à  une  section  par  des  instruments  chi- 
rui^caux  aseptiques  n'est  pas  durable  tandis  qu'une  irrita- 
tion mécanique,  ou  celle  due  à  une  inllammation,  à  du  pus, 
à  du  sang  l'est  au  contraire  à  un  très  haut  degré  puisque  la 
substitution  de  la  première  à  la  seconde  peut  faire  disparaître 
l'épilepsie  et  la  paralysie. 

Il  est  digne  de  remarque  que  jusqu'ici  aucun  chirurgien, 
après  l'excision  pourtant  si  fréquente  des  circonvolutions 
dites  motrices,  n'a  signalé  l'apparition  d'une  dégénération 
descendante. 

Conclusions. — D'après  les  faits  que  nous  avons  rapportés,  il 
est  évident  que  les  parties  considérées  comme  centres  psycho- 
moteurs ne  possèdent  pas  la  fonction  qu'on  leur  attribue  et 
que,  s'ils  causent  la  paralysie,  c'est  par  suite  d'une  irritation 
faisant  disparaître  le  mouvement  volontaire  par  une  influence 
exercée  sur  d'autres  parties  des  centres  nerveux. 
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BECHERCHKS 

NERFS    VASO-MOTEURS    DE    LA    RÉTINE 
Pu  M.   HAURiei  DOVOM 

(TraTaildnlaboMloirBdaH.leprofMBtarHoFaU  Faculté  da  mJdecîiiadeLrou.) 


Les  vaso-moteurs  de  la  rétine  oat  été  fort  peu  étudiés  et  les 
renseignements  que  donnent  surce  sujet  les  auteurs  sont  encore 
vagues  et  n'ont  été  jusqu'à  ce  jour  qu'en  partie  contrôlés  par 
l'expérimentation.  C'est  ainsi  que  Klein  et  Soetlin  cités  par 
Beaunis  assurent  que  le  sympathique  cervical  ne  possède 
aucune  action  vaso-motrice  sur  les  vaisseaux  rétiniens.  Pour 
ces  auteurs  c'est  très  probablement  le  trijumeau  qui  contient 
les  nerfs  vaso-moteurs  de  la  rétine.  Toutefois  dans  le  labora- 
toire de  M.  Dastre,  M.  Poucet  (de  Cluny)  ayant  examiné  à 
l'ophthalmoscope  le  fond  de  l'œil  pendant  qu'on  excitait  le 
sympathique  cervical  aurait  vu  un  certain  degré  de  dilatation 
des  vaisseaux  se  produire  sous  l'influence  de  cette  excita- 
tion. 

■  Quand  les  nerfs  (vaso-dilataleurs  de  Dastre  et  Horat)  fout  roagirli 
lèvre,  ICB  veines  de  la  rétine  se  dilatent.  Ce  dernier  fait  a  été  constata 
au  lal)oraloire  de  la  Sorboue  •(Pohckt.  Société  de  Biologie,  i  Avril  lS!i\, 
p.  147). 

En  présence  de  ces  contradictions  et  de  ces  incertitudes 
nous  avons  entrepris  une  élude  méthodique  de  l'appareil  vaso- 
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moteur  du  fond  de  l'œil.  Nous  en  donnons  ici  les  premiers 
résultats.  Ce  travail  nous  a  été  suggéré  par  notre  maître, 
M.  le  professeur  Morat,  qui  a  bien  voulu  le  diriger  et  en  con- 
trôler les  résultats. 

Nos  expériences  ont  porté  sur  des  chiens,  des  chats  et  des 
lapins.  Nous  exposerons  ici  les  résultats  obtenus  sur  les  deux 
premières  espèces  comme  étant  les  plus  nets  et  les  plus  signi- 
ficatifs. 

Les  animaux  étaient  immobilisés  généralement  au  moyen 
du  curare  donné  à  la  dose  limite.  L'examen  du  fond  de  l'œil 
était  fait  avec  l'ophthalmoscope  ordinaire  :  miroir  concave  percé 
d'un  orifice  central,  lentille  convergente  interposée  entre  le 
miroir  et  l'œil  (examen  à  l'image  renversée).  Il  convient  de 
dire  que  chez  les  animaux  l'examen  ophthalmoscopique  est 
rendu  aussi  facile  que  possible  par  l'immobilisation  curari- 
que. 

On  obtiendrait  du  reste  la  même  immobilité  avec  les  anes- 
thésiques  notamment  avec  la  méthode  mixte  (atropine,  mor- 
phine et  chloroforme)  qui  donne  une  insensibilité  d'assez 
longue  durée  mais  les  anesthésiques  passent  à  tort  ou  à  raison 
pour  troubler  plus  encore  que  le  curare  l'état  de  la  circulation 
périphérique.  Que  l'on  sache  cependant  qu'aucun  de  ces 
agents  ne  fait  disparaître  (à  la  dose  où  on  a  l'habitude  de  les 
employer)  l'excitabîlilé  des  neris  vaso-moteurs.  Ils  la  modifient 
c'est  incontestable,  puisque  la  circulation  est  modifiée  par  leur 
emploi  ;  mais  quand  on  intervient,  même  avec  des  instruments 
de  mesure  pour  savoir  de  quelle  valeur  est  cette  modification, 
on  a  quelque  peine  à  s'en  rendre  compte,  preuve  évidente  que 
cette  modification  n'est  pas  radicale  ni  profonde.  C'est  ce  qui 
résulte  de  l'étude  générale  des  vaso-moteurs  et  ce  qu'il  n'est 
pas  inutile  de  rappeler  ici  pour  prévenir  les  objections 
d'usage.  En  un  mot,  il  sera  toujours  possible  de  manifester 
les  propriétés  dos  nerfs  vaso-moteurs  quelles  que  soient  les 
modifications  préalables  de  l'état  de  la  circulation. 

Dispositif  expérimental.  —  L'animal  est  trachéotomisé, 
curarisé  et  soumis  â  la  respiration  artificielle.  Le  vago-sym- 
pathique  est  découvert  d'un  côté  dans  la  région  moyenne  du 
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COU  et  placé  sur  un  fil  d'attente  sans  section  ni  ligature  préala- 
ble. Les  paupières  de  l'oeil  du  même  câté  étant  maintenues 
distantes  à  l'aîde  d'un  écarteur,  on  cherche,  l'ophtfaalmoscope 
à  la  main,  la  direction  de  la  papille.  Cette  direction  une  fois 
trouvée  il  est  bon  de  fixer  le  miroir  de  l'ophtlialmoscope  sur  un 
support  fixe.  Il  nous  a  paru  en  général  préférable  de  conser- 
ver à  la  main  la  lentille  convergente;  c'est  presque  obligatoire 
quand  on  veut  suivre  les  résultats  de  l'excitation  du  grand 
sympathique  ;  car  si,  d'une  part,  cette  excitation  en  dilatant 
la  pupille  facilite  l'examen,  d'nutre  part  en  projetant  en  avant 
le  globe  oculaire  par  un  mécanisme  bien  connu  elle  change  la 
situation  relative  des  images,  ce  qui  oblige  l'observateur  à 
déplacer  la  lentille  d'une  même  quantité  et  dans  le  mente 
sens. 

La  dilatation  de  la  pupille  en  dehors  du  cas  où  elle  résulte 
de  l'action  du  grand  sympathique  s'obtient  par  l'atropine  soit 
en  instillation  dans  l'œil  soit  en  injection  sous-cutanée.  Il  n'est 
du  reste  pas  absolument  besoin  de  dilater  au  préalable  la  pu- 
pille pour  examiner  le  fond  de  l'œil  chez  le  chien  curarisé: 
l'orifice  irien  reste  en  général  assez  large  pour  permettre 
l'examen  de  la  pupille  ou  de  telle  partie  de  la  rétine  que  l'on 
choisit  pour  en  faire  spécialement  l'objet  de  l'examen. 

Fond  de  Vœil  chez  les  animaux  à  tapis.  —  Chez  le  chien 
et  le  chat  ta  pupille  se  montre  à  l'examen  ophthalraoscopique 
assez  peu  différente,  sauf  les  dimensions  de  ce  qu'elle  est  chez 
l'homme,  abstraction  faite  bien  entendu  de  détails  qui  de\ien- 
nent  secondaires  au  point  de  vue  particulier  où  nous  nous 
plaçons.  Elle  a  la  forme  d'un  petit  champ  circulaire  arrondi  du 
centre  duquel  émergent  trois  gros  vaisseaux  qui  après  avoir 
franchi  sa  circonférence  se  répandent  dans  les  parties  voisines 
en  se  ramifiant  assez  régulièrement;  a  côté  de  ces  vaisseaux 
de  gros  calibre  qui  attirent  tout  d' abord  l'attention  de  l'ob- 
servateur sont  des  vaisseaux  plus  fins,  plus  flexueux,  à  dis- 
tribution assez  semblables  qui  sont  les  artères. 

Le  chien  et  le  chat  sont  des  animaux  à  tapis.  A  côté  du 
champ  pupillaire  la  rétine  présente  un  autre  champ  plus 
étendu  qui  enveloppe  môme  le  premier  en  partie  et  qui  se 
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distingue  par  sa  coloration  verdâtre  et  surtout  par  son  pou- 
voir réfléchissant  ;  ce  champ  ou  tapis  est  traversé  par  les 
vaisseaux  qui  émergent  de  la  papille,  lesquels  tranchent  sur 
lui  d'une  façon  remai'quable.  Si  l'on  sait  se  mettre  à  l'abri  de 
certains  reflets,  cette  région  n'est  pas  moins  propre  que  la 
rétine  elle-même  à  l'examen  ophtalmoscopique  des  vaisseaux, 
aussi  l'avons-nous  souvent  utilisée  tant  chez  le  chien  que  chez 
le  chat. 

Section  du  sympathique.  —  Ces  constatations  faites,  on 
coupe  le  vago-sympathique  au  cou  et  après  quelques  instants 
on  fait  de  nouveau  l'examen  du  fond  de  l'œil.  On  est  assez 
surpris  de  ne  constater  aucun  changement  bien  appréciable 
du  cahbre  des  vaisseaux.  D'après  les  idées  longtemps  classi- 
ques la  section  du  grand  sympathique  doit  entraîner  forcé- 
ment la  dilatation  vasculaire  ;  cette  relation  entre  la  paralysie 
du  sympathique  et  l'état  de  la  circulation  périphérique  est 
réelle,  mais  elle  n'est  pas  obligatoire  ;  elle  ne  doit  pas,  dans 
tous  les  cas,  être  acceptée  empiriquement  mais  discutée  et 
expliquée. 

Pour  que  la  section  ou  ta  paralysie  d'un  nerf  se  traduise  à 
l'observateur  par  quelque  phénomène  immédiat  il  faut  que 
cette  section  ou  cette  paralysie  le  surprenne  en  état  d'excita- 
tion. Sur  un  animal  à  l'état  de  repos  la  paralysie  d'un  nerf 
moteur  ordinaire  ne  deviendrait  évidente  qu'au  moment  où 
l'animal  voudrait  se  mouvoir.  Il  en  sera  de  même  d'un  nerf 
vaso-moteur  s'il  est  inactif  au  moment  de  sa  section.  A  la 
vérité  les  vaso-moteurs  ne  sont  pas  ordinairement  inactifs;  ils 
sont  au  contraire  habituellement  dans  un  état  tonique  d'exci- 
tation ce  qui  fait  que  leur  section  se  traduit  presque  toujours 
par  une  modification  du  calibre  des  vaisseaux;  mais  cet  état 
habituel  peut  comporter  des  nuances  et  même  des  exceptions. 

En  fait,  la  section  du  sympathique  peut  n'être  suivie  d'au- 
cun phénomène  congestif  apparent.  Il,  y  a  plus,  la  section  du 
sympathique  peut,  dans  certains  cas,  être  suivie  d'une  dimi- 
nution apparente  du  calibre  des  vaisseaux.  Pour  le  com- 
prendre, il  n'y  a  qu'à  se  rappeler  que  ce  nerf  contient  des 
éléments  vaso-dilatateurs,  antagonistes,  par  conséquent,  des 
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constricteurs  et  à  leur  appliquer  le  mâme  raisonnement  qu'A 
ces  derniers.  Ainsi  que  l'ont  établi  les  travaux  de  MM.  Dastre 
et  Morat,  le  grand  sympathique  constitue  un  ensemble,  un 
système  qui  contient  mélangés  '  les  deux  ordres  de  nerfs 
vaso-moteurs,  en  proportion  à  le  vérité  variable,  mais  d'une 
façon  constante.  Quand  on  pratique  soit  la  section,  soit  l'exci- 
tation de  ce  mélange,  ce  qu'on  obtient  n'est  pas  un  effet  total, 
mais  une  résultante  de  deux  actions  antagonistes,  et  on  com- 
prend que  parfois  les  effets  opposés  se  contre-balancent.  Quoi 
qu'il  en  soit,  la  section  du  sympathique  cervical  n'est  pas 
suivie  d'effet  nettement  apparent  sur  l'état  de  la  circulation 
rétinienne;  je  dis  d'effet  bien  apparent,  car  en  l'absence 
d'instrument  permettant  une  mesure  exacte  du  calibre  des 
vaisseaux,  je  suis  décidé  à  ne  tenir  compte  que  des  change- 
ments évidents,  et  je  reconnais  que  des  nuances  ont  pu 
ra'échapper. 

Excitation  du  sympathique.  —  Bien  plus  évidents  sont  les 
effets  de  l'excitation.  Le  bout  céphalique  du  nerf  est  soumis 
à  l'action  d'un  courant  induit  tétanisant  d'intensité  moyenne 
ou  même  forte.  Après  quelques  secondes,  ou  plus  tard  après 
une  demi-minute,  Les  effets  de  l'excitation  sont  très  remar- 
quables. 

On  voit  les  veines  se  dilater;  cette  dilatation  va  dans  cer- 
tains cas  jusqu'au  double  de  leur  volume  primitif;  le  diamètre 
des  artères  augmente  aussi;  on  les  voit  se  dessiner  plus  ap- 
parente; certaines  anastomoses  ou  ramiiications,  qu'aupara- 
vant on  apercevait  à  peine  sous  forme  de  pâles  traînées,  se 
détachent  mieux  et  frappent  l'œil  de  l'observateur;  parfois  la 
coloration  générale  de  la  papille  devient  plus  foncée.  Généra- 
lement, au  bout  de  quelques  minutes  après  la  cessation  de 
l'excitation,  le  phénomène  a  disparu.  Il  se  dissipe  lentement, 
mais  on  peut  toujours  constater  ce  retour  à  l'état  normal,  à 
condition  toutefois  de  prendre  certaines  précautions.  Il  faut, 
par  exemple,  soustraire  l'œil  à  l'influence  trop  prolongée  des 
rayons  réfléchis  du  miroir  de  l'ophthalmoscope.  II  y  a  1& 
une  cause  d'erreur  qu'on  doit  connaître  pour  bien  se  rendre 
compte  des  effets  vaso-moteurs  que  l'on  observe  dans  la  ré- 
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Une.  Comme  le  miroir  est  fixe,  il  est  bon  de  ne  pas  prolonger 
les  examens  et  d'interposer  dans  leur  intervalle  un  écran 
entre  le  miroir  et  l'œil,  car  les  rayons  réfléchis  amènent  par 
eux-mêmes  assez  rapidement  une  dilatation  des  artères  de  la 
rétine.  Cette  dilatation  peut  masquer  les  efîets  obtenus  par 
l'excitation  des  nerfs,  et,  d'autre  part,  il  faut  éviter  de  prendre 
pour  l'e^et  de  l'excitation  ce  qui  pourrait  être  dû  à  l'examen 
ophthalmoscopique . 

Excitation  aspbyxiqae.  —  Nous  avons  eu  recours  encore 
à  un  mode  d'excitation  très  employé  dans  l'étude  du  système 
nerveux  de  la  vie  organique,  à  celui  qui  résulte  de  l'action 
du  sang  rendu  asphyxique  par  la  privation  d'oxygène,  sur  les 
centres  nerveux.  Cette  excitation ,  au  lieu  d'être  localisée 
comme  la  précédente,  est  au  contraire  généralisée,  car  elle 
atteint  tous  les  centres,  et  par  ceux-ci  elle  réagit  sur  tous  les 
conducteurs.  Mais  si  l'on  vient  à  couper  l'un  de  ces  derniers, 
c'est-à-dire  si  l'on  intercepte  la  transmission  de  l'excitation  du 
centre  à  l'une  des  régions  déterminées  de  la  périphérie,  ce 
sera  un  moyen  de  se  renseigner  sur  la  fonction  de  ce  conduc- 
teur. 

Sur  un  chien  préparé  comme  il  a  été  dît  plus  haut,  après 
avoir  constaté  l'état  de  la  circulation  rétinienne,  on  supprime 
la  respiration  artificielle,  et,  après  une  minute  environ,  on 
fait  à  nouveau  l'examen  ophthalmoscopique.  On  voit  les  vais- 
seaux rétiniens  dilatés.  Ce  premier  résultat  a  déjà,  par  lui- 
même,  de  l'intérêt.  La  modification  circulatoire  qui  suit  l'ex- 
citation asphyxique  n'est  en  effet  pas  univoque.  Celle-ci  porte, 
avons-nous  dit,  sur  tous  les  centres  vaso-moteurs,  sur  tous 
les  centres  et  non  pas  seulement  sur  les  dilatateurs.  Il  est 
facile  d'en  donner  la  preuve.  [Voy.  Dastre  et  Morat  In- 
fluence du  sang  asphyxique  sur  l'appareil  nerveux  de  la  cir^ 
culatîon,  {Archives  de Phi/siologio,S*  série,  t.  II,  p.  1  ;  1884.)] 
Mais  des  deux  forces  antagonistes,  il  en  est  une  qui  doit  pri- 
mer l'autre,  car  ici  encore  l'effet  est  une  résultante,  une  dif- 
férence. Or,  au  point  de  vue  particulier  de  l'excitation  as- 
phyxique, les  vaisseaux  de  l'organisme  se  divisent  en  deux 
grandes  catégories  :  dans  les  uns  comme  ceux  de  l'intestin, 
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c'est  l'action  constrictive  qui  l'emporte;  dans  les  autres,  qui 
sont  principalement  ceux  de  la  peau,  c'est,  au  contraire,  l'ac- 
tion dilatatrice.  Quant  aux  régions  profondes  ou  d'un  examen 
plus  dinicite,  l'action  asphyxique  vaso-motrice  y  reste  encore, 
dans  la  plupart  d'entre  elles,  indéterminée.  La  rétine  est 
au  nombre  de  ces  régions.  D'après  l'expérience  ci-dessus, 
elle  devrait  donc  se  ranger  à  côté  de  la  peau.  L'action  as- 
phyxique y  est  vaso-dilalatrice. 

Si,  ayant  remis  en  marche  le  soufflet  à  l'aide  duquel  se 
fait  la  respiration  artificielle  et  ayant  attendu  que  ses  effets 
asphyxiques  se  soient  dissipés,  on  coupe  le  sympathique  el 
on  renouvelle  l'épreuve  de  l'asphyxie,  on  pourra  juger  de  la 
part  qui  revient  à  ce  cordon  nerveux  dans  la  vaso-dilatation 
rétinienne.  C'est  ce  que  nous  avons  fait  La  vaso-dilatation 
persiste  ;  mais  il  nous  a  paru  qu'elle  était  plus  faible  qu'avant 
la  section  du  nerf.  Le  sympathique  cervical  aurait  donc  en 
somme  sa  part  dans  la  production  du  phénomène,  mais  cette 
part  ne  serait  pas  exclusive  ;  il  serait  aidé  ou  suppléé  dans  sa 
fonction  par  des  fibres  vaso-dilatatrices  venant  d'ailleurs, 
d'origine  bulbaire  très  certainement.  Dans  une  prochaine 
note,  nous  examinerons  la  part  qui  revient  au  trijumeau,  el 
nous  indiquerons  les  résultats  obtenus  chez  un  autre  animnl, 
le  chat. 
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OE     CALORIUÉTRIK     ANIMALE 

Par  M.  A.  D'AliaONVKL 


Dans  un  précédent  travail  ',  j'ai  étudié  la  calorimétrie  par 
çompensalioa,  c'est-à-dire  une  méthode  qui  permet  de  me- 
surer la  chaleur  dégagée  par  un  animal  vivant  sans  qu'il  y  ait 
aucun  changement  dans  la  température  du  milieu  où  est 
plongé  l'être  en  expérience. 

Les  deux  procédés  que  j'ai  décrits  ne  sont  pas  les  seuls  que 
j'aie  employés  ;  j'ai  eu  recours  dans  certaines  expériences  à 
un  procédé  qui  consiste  à  faire  évaporer  par  l'animal,  consi- 
déré comme  source  de  chaleur,  un  liquide  volatil  bouillant  à 
la  température  ambiante  par  un  artifice  approprié. 

Ce  procédé,  que  j'ai  repris  et  que  j'étudie  en  ce  moment 
pour  l'appliquer  à  la  calorimétrie  humaine,  présente  des  causes 
d'erreur  assez  nombreuses  à  côté  de  grandes  facilités  d'instal- 
lation ;  j'y  reviendrai  dans  une  étude  ultérieure.  Je  m'occu- 
perai aujourd'hui  de  la  seconde  méthode  de  calorimétrie,  que 
j'ai  appelée  calorimétrie  par  déperdition  ou  rayonnement. 

J'ai  décrit  cette  méthode  pour  la  première  fois  le  18  octo- 
bre 1884  dans  le  journal  la  Lumière  électrique,  et  j'en  ai  fait 
depuis  celte  époque  une  étude  expérimentale  très  approfondie 
qui  me  permet  de  signaler,  en  connaissance  de  cause,  ses  avan- 

'  Voir  Arehirm  de  Physiologie,  juillet  1890,  □•  3,  p.  «10. 
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tages  et  ses  inconvénients.  Elle  repose  sur  le  principe  phy- 
sique suivant  :  supposons  qu'une  source  de  chaleur  quel- 
conque soit  enfermée  dans  un  vase  métallique  à  double  paroi, 
de  forme  cylindro-sphérique  par  exemple,  l'environnant  de 
toutes  parts.  Dans  la  double  paroi  se  trouve  une  couche  d'air 
atmosphérique  communiquant  avec  l'extérieur  par  l'intermé- 
diaire d'un  manomètre  à  air  libre  contenant  du  mercure  ou 
tout  autre  liquide. 

La  chaleur  dégagée  par  la  source  ne  peut  se  perdre  à  l'ex- 
térieur, par  rayonnement,  qu'après  avoir  traversé  intégrale- 
ment la  masse  d'air  communiquant  avec  le  manomètre.  Cette 
masse  d'air  s'échauffe  jusqu'à  ce  que  la  paroi  extérieure  du 
calorimètre  rayonne  dans  l'air  ambiant  une  quantité  de  cha- 
leur exactement  égale  à  celle  que  dégage  la  source  placée  à 
l'intérieur.  Il  est  de  toute  évidence  que  ce  matelas  d'air  envi- 
ronnant la  source  calorifique  doit  être  sans  interruption  et 
présenter  une  épaisseur  sensiblement  uniforme.  Toute  mesure 
serait  complètement  illusoire  si  on  remplaçait,  par  exemple, 
les  deux  vases  concentriques  par  un  tube  plein  d'air  roulé 
sur  lui-mâme.  Dans  ce  cas,  en  effet,  la  chaleur  peut  se 
perdre  à  l'extérieur  soit  par  les  interstices  laissés  entre  les 
spires  du  tube,  soit  par  simple  communication  métallique, 
sans  avoir,  au  préalable,  échauffé  la  masse  d'air  contenue 
dans  le  tube.  Or,  c'est  l'échaoB'ement  de  cette  masse  d'air 
dont  la  mesure  donne  à  chaque  instant  la  quantité  de  chaleur 
perdue  par  la  source  en  vertu  de  la  loi  de  Newton.  La  me- 
sure de  cet  échauffement  peut  se  faire  de  deux  manières 
diitérentes  :  ou  bien  à  volume  constant  et  à  pression  variable 
(c'est  le  cas  du  manomètre  à  air  libre),  ou  bien  à  volume 
variable  et  à  pression  constante  (c'est  le  cas  du  gazomètre 
enregistreur).  J'ai  employé  successivement  ces  deux  procédés 
dans  mes  expériences;  on  en  trouvera,  au  cours  de  cette 
étude,  les  avantages  et  les  inconvénients. 

La  figure  1  donne  un  schéma  de  cette  méthode  appliquée  à 
la  calorimétrie  humaine. 

Le  calorimètre  se  compose  de  deux  vases  cylindro-sphé- 
riques  concentriques  1 ,  S,  limitant  deux  cavités  :  une  intérieure 
2,  où  se  place  l'homme;  uneanaulaire.  1.  hermétiguemeat  close 
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et  pleine  d'air.  Cette  cavité  est  en  communication,  par  te 
tube  3,  avec  un  manomètre  en  U  figuré  en  4  et  rempli  d'eau. 

Le  calorimètre  est  suspendu  au  plafond  par  une  poulie  6  et 
équilibré  par  un  contrepoids  7  qui  sert  à  le  soulever  aisément 
pour  permettre  à  l'homme  de  s'y  introduire. 

Sa  base  repose  sur  un  socle  8,  muni  d'une  rainure  circu- 
laire qu'on  emplit  de  liquide  et  qui  isole  de  l'air  extérieur  la 
cavité  â  par  fermeture  hydraulique.  Au  milieu  du  socle  dé- 
bouche un  tuyau  9  qui  passe  à  travers  la  cloison- de  la  pièce, 


p\g.  a. 

La  ventilation  a  lieu  par  la  cheminée  9  où  brûle  un  bec  de  gaz 
à  débit  rendu  constant  par  un  régulateur  Giroud.  L'air  exté- 
rieur arrive  par  le  tube  10  situé  en  haut  du  calorimètre.  La 
ventilation  se  faisant  de  haut  en  bas,  la  température  est  bien 
uniforme  dans  l'intérieur  du  cylindre  calorimétrique.  Quand 
je  veux  étudier  les  combustions  respiratoires,  je  mets  les 
tubes  9  et  10  en  communication  avec  un  compteur  à  gaz  à 
mouvement  forcé  qui  fait  circuler  sur  lui-même  l'air  du  calo- 
rimètre et  transforme  ce  dernier  en  un  appareil  de  Regnault 
et  Reiaet. 

Supposons  l'appareil  relié  à  un  manomètre  à  air  libre  par  le 
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tube  3  ;  si  une  source  de  chaleur  est  placée  en  â,  elle  échauffe 
l'air  del  et  sa  température  s'élèvejusqu'àcequelaparoi  exté- 
rieure perde  par  rayonnement  une  quantité  de  chaleur  égale 
à  celle  qu'elle  reçoit  de  la  source.  Cette  augmentation  de  tem- 
pérature se  traduit  par  l'élévation  de  la  colonne  du  manomètre 
qui  en  donne  la  mesure. 

En  effet,  en  vertu  des  lois  de  Mariette  et  de  Newton,  la 
chaleur  rayonnée  dans  l'unité  de  temps  est  directement  pro- 
portionnelle a  l'élévation  du  manomètre.  La  sensibilité  de 
Pinstrument  restedonc  la  même  à  chaque  instant,  quelle  que 
soit  la  hauteur  du  manomètre,  contrairement  à  ce  que  croit 
mon  savant  collègue  M.  Ch.  Richet.  L'emploi  du  manomètre 
est  très  simple,  très  commode  et  très  exact  quand  on  ne  veut 
pas  inscrire  les  indications  de  l'instrument. 

Disposé  comme  je  viens  de  l'indiquer,  le  calorimètre  doit 
subir  des  corrections  si,  dans  le  cours  d'une  expérience,  ta 
pression  barométrique  et  la  température  ambiante  viennent  à 
varier.  Ces  corrections  sont  toujours  aussi  délicates  qu'inlî- 
dèles. 

Pour  les  éviter,  je  relie  la  seconde  branche  du  manomèlre 
en  U,  soit  à  un  second  calorimètre  identique  au  premier,  mais 
vide;  soit  à  un  grand  vase  5,  qui  se  trouve  dans  la  même  pièce. 
On  a  ainsi  un  vrai  thermomètre  différentiel^  et  le  manomèlre 
indique  constamment  l'excès  de  température  du  calorimètre 
sur  le  milieu  ambiant,  c'est-à-^Iire  précisément  la  quantité  à 
mesurer.  Pour  que  la  graduation  reste  constante,  il  faut  évi- 
demment qu'il  en  soit  de  même  du  pouvoir  émissîf  de  la  paroi 
du  calorimètre.  Le  moyen  le  plus  simple,  et  qui  m'a  le  mieux 
réussi  dans  la  pratique,  consiste  à  recouvrir  cette  paroi  d'une 
couche  de  peinture  au  minium  ou  à  la  céruse,  qu'on  vernit 
ensuite  pour  pouvoir  la  laver  aisément. 

Les  calories  rayonnées  en  an  temps  donné  sont  rigoareu- 
semenl  proportionnelles  à  la  hauteur  du  manomètre.  La  me- 
sure de  la  quantité  de  chaleur  dégagée  par  un  être  vivant  est 
donc  aussi  simple  que  la  mesure  d'une  température  à  l'aide 
de  ce  procédé. 

La  figure  2  représente  un  calorimètre  manométrique  cooh 
pensateur  tout  en  verre. 
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Leg  réservoirs  1  et  2,  qui  sont  identiques,  permettent  de 
faire  simultanément  des  mesures  comparatives,  et  l'instru- 
ment, dans  ce  cas,  devient  un  calorimètre  différentiel.  Il  est 


Pig.  1. 

très  commode  pour  l'étude  des  petits  animaux,  notamment 
des  insectes. 

L'emploi  du  manomètre  n'est  pas  commode  quand  on  veut 


Fig.  2. 

enregistrer  les  indications  de  l'appareil.  Pour  atteindre  ce 
but,  je  substitue  au  manomètre  deux  cloches  métalliques  2,  2' 
{fig.  3)  identiques  et  suspendues  aux  extrémités  d'un  fléau  de 
balance  1 .  Ces  cloches  plongent  dans  deux  vases  pleins  d'eau 
3,  S*,  communiquant  entre  eux  par  le  tube  S. 

Les  cloches  gazométriques  communiquent  chacune  avec  un 
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calorimètre  par  les  tubes  4,  4'.  Enâa  le  fléau  de  ta  balance 
porte  une  plume  6  qui  donne  un  tracé  sur  le  cylindre  7  tour- 
nant en  vingt-quatre  heures  ou  en  deux  heures  suivant  les 
cas.  Il  est  facile  de  voir  que  ces  cloches  s'équilibrent  par  le 
même  procédé  que  les  branches  du  manomètre,  et  le  fléau  I 
ne  peut  s'incliner  que  pour  des  échaufîements  différents  du 
réservoir  calorimétrique.  L'appareil  ainsi  disposé  est  donc  à 
la  fois  enregistreur,  différentiel  et  compensateur. 

Pour  que  l'appareil  soit  exactement  compensé,  il  faut  que 
les  2  calorimètres  aient  exactement  la  même  capacité  ainsi 
que  les  deux  cloches.  Comme  cette  condition  est  parfois  dif- 
ficile à  réaliser,  j'emploie  aujourd'hui  un  artifice  qui  consiste 
à  déplacer  le  point  de  suspension  d'une  des  cloches  le  long  du 
fléau  i .  En  faisant  varier  ainsi  la  longueur  du  bras  de  levier  on 
arrivée  une  compensation  parfaite.  Quand  l'appareil  est  bien 
équilibré  et  vide,  la  plume  doit  tracer  une  ligne  parfaitement 
horizontale  sur  le  cylindre  enregistreur,  quelles  que  soient 
les  variations  du  baromètre,  qui  sont  de  beaucoup  les  plus 
importantes,  et  celles  de  la  température  ambiante,  qu'on  peut 
rendre  insignifiantes  en  plaçant  l'appareil  soit  dans  un  soos- 
sol  soit  dans  une  pièce  exposée  au  nord. 

Graduation  de  F  appareil. 

Une  opération  importante  consiste  à  graduer  l'appareil  de 
façon  à  ce  qu'on  sache  à  combien  de  calories  rayonnées  par 
heure  correspond  telle  élévation  du  manomètre  ou  de  la  plume 
si  on  emploie  l'enregistreur.  Cette  graduation  est  moins 
simple  que  celle  du  calorimètre  par  compensation.  Pour  l'ef- 
fectuer en  effet  il  est  indispensable  d'employer  une  source  de 
chaleur  qui  reste  rigoureusement  constante  pendant  au  moins 
une  heure.  On  ne  peut  donc  songer  à  employer  un  vase  de 
capacité  connue  rempli  d'eau  bouillante  dont  on  mesure  l'abais- 
sement de  température  à  la  fin  de  l'expérience,  comme  je  l'ai 
indiqué  pour  le  premier  appareil.  La  raison  physique  en  est 
simple.  Cet  instrument,  en  effet,  ne  totalise  pas  la  chaleur 
qui  lui  est  cédée  par  la  source  comme  le  premier  ;  de  plus,  il 
met  un  temps  fort  long  (près  d'une  heure)  à  se  mettre  en  équi- 
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libre.  Il  est  donc  absolument  indispensable  que  la  source  ca- 
lorifique servant  à  ta  graduation  reste  rigoureusement  cons- 
tante pendant  cette  période  variable. 

Le  temps  perdu  de  l'instrument  est  fort  long  ;  il  est  aisé  de 
s'en  assurer  par  l'expérience  suivante  : 

On  place  dans  le  calorimètre  un  petit  ballon  de  cuivre 
noirci  à  l'extérieur,  d'environ  10  centimètres  de  diamètre.  Le 
col  de  ce  ballon  s'ouvre  à  l'extérieur  en  passant,  à  travers  un 
bouchon  de  liège  qui  l'isole  du  couvercle.  On  fait  arriver  dans 
ce  ballon  un  courant  continu  de  vapeur  d'eau  sèche  à  lOO", 
provenant  d'un  vase  extérieur.  On  réalise  ainsi  une  source 
de  chaleur  rigoureusement  constante  à  l'intérieur  du  ca- 
lorimètre. Le  manomètre  commence  à  monter  aussitôt 
que  la  vapeur  pénétre  dans  le  ballon  et  cette  ascension 
continua  de  se  produire  durant  plus  de  40  minutes.  Au  bout 
de  ce  temps  la  colonne  du  manomètre  reste'  généralement 
immobile  (du  moins  avec  le  calorimètre  qui  sert  pour  le  lapin 
ou  bien  un  petit  chien).  Cette  expérience  montre  donc  bien 
que  les  indications  de  l'instrument  sont  loin  d'être  instantanées 
comme  avec  le  premier  appareil,  et  la  nécessité  d'employer, 
pour  la  graduation,  une  source  constante. 

La  mesure  de  la  quantité  de  chaleur  cédée  par  le  ballon  est 
fortsimple.  Comme  la  vapeur  d'eau  entre  et  sort  du  ballon  à 
l'état  sec,  il  suffît  de  peser  F  eau  condencée  dans  le  ballon  pour 
avoir  le  chiffre  des  calories  cédées  en  se  rappelant  que  la  (Va- 
leur de  volatilisation  de  l'eau  à  100°  correspond  à  540  calories 
par  kilo  d'eau  condensée.  Si  donc  au  bout  d'une  heure  il  s'est 
condensé  dans  le  ballon  200  grammes  d'eau,  par  exemple,  c'est 
que  le  calorimètre  a  reçu  durant  cette  heure,  40X0*.  2^108 
grandes  calories.  Dans  mon  laboratoire,  où  je  possède  des 
accumulateurs  électriques,  je  réalise  beaucoup  plus  rapide- 
ment cette  mesure  en  mettant  dans  le  calorimètre  une  lampe 
à  incandescence.  Je  mesure  l'intensité  I  du  courant  qui  la 
traverse  en  ampères,  et  la  différence  de  potentiel  E  aux  bornes 
de  la  lampe  en  volts  ;  le  produit  El  me  donne  immédiatement 
le  nombre  de  calories  rayonnées  par  la  lampe  par  un  calcul 
familier  à  tous  les  électriciens.  Ce  procédé,  que  j'ai  signalé 
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en  faisant  connaître  mon  appareil,  a  été  utilisé  avec  avantage 
par  M.  Léon  Frédéricq  sur  les  conseils  d'un  électricien  émi- 
nent  de  Bruxelles,  M.  Eric  Gérard. 

En  faisant  cette  graduation  suivant  les  deux  procédés  in- 
diqués ci-dessus,  j'ai  constaté  un  phénomène  bien  intéres- 
sant, au  point  de  vue  de  la  valeur  de  la  méthode,  et  qui  sem- 
ble avoir  échappé  à  tous  les  observateurs,  puisque  je  ne  l'ai 
vu  signalé  par  aucun  d'eux.  Ce  phénomène  est  le  suivant  : 
lorsqu'on  a  introduit  dans  le  calorimètre  la  source  constante 
de  chaleur  (ballon  ou  lampe  à  incandescence),  le  manomètre 
monte  graduellement,  atteint  un  maximum  au  bout  d'un  temps 
variable  ;  mais  au  lieu  de  se  maintenir  à  ce  maximum,  comme 
on  devrait  s'y  attendre,  il  redescend  graduellement  pour 
atteindre  une  valeur  fixe  qui  est  moindre  que  la  première. 
Cette  rétrogradation  est  d'autant  plus  grande  que  la  source 
de  chaleur  est  plus  intense  ;  elle  s'observe  également  avec 
les  animaux.  Elle  est  très  forte,  par  exemple,  en  employant 
deux  lapins  ou  un  petit  chien,  et  presque  nulle  avec  un  petit 
cobaye  ou  un  pigeon.  Ce  phénomène  tient  évidemment  à  ce 
que  la  couche  d'air  annulaire  reçoit  la  chaleur  provenant  de 
la  paroi  intérieure  plus  rapidement  qu'elle  ne  peut  la  com- 
muniquer à  la  paroi  extérieure  du  calorimètre,  tant  que  celte 
dernière  n'est  pas  échauffée.  C'est  donc  le  second  niveau  du 
manomètre  (ou  de  la  cloche)  qu'il  faut  prendre  comme  mesure 
exacte,  et  non  le  premier,  qui  varie  suivant  la  taille  de  l'ani- 
mal et  la  construction  du  calorimètre.  Ce  fait  montre  qu'en 
prenant  pour  valeur  de  la  thermogénèse  cette  première  indi- 
cation, comme  cela  a  lieu  dans  les  appareils  à  maximum  ne 
pouvant  rétrograder,  on  s'expose  à  commettre  une  erreur, 
parfois  de  plus  d'un  quart  de  la  valeur  vraie.  Et  celte  erreur 
est  malheureusement  absolument  variable  avec  la  taille  de 
l'animal  et  suivant  son  activité  thermique.  J'ai  cherché  à 
éviter  cette  cause  d'erreur  en  reliant  entre  elles  les  deux 
parois  du  calorimètre  par  des  enlretoises  intérieures  en  cuivre 
rouge,  soudées  aux  deux  parois.  Dans  ce  cas,  les  deux  parois 
n'en  forment  plus  qu'une  seule,  pour  ainsi  dire,  au  point  de 
vue  de  la  conductibilité  thermique.  Le  calorimètre  présente 
des  indications  beaucoup  plus  rapides,  il  s'échauffe  moins  à 
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l'intérieur,  ce  qui  est  un  avantage,  et  on  n'observe  pas  de 
rétrogradation  consécutive  de  la  colonne  du  manomètre. 

Malgré  ce  perfectionnement,  le  calorimètre  par  déperdition 
est  loin  de  valoir  le  calorimètre  par  compensation  décrit  dans 
mon  précédent  mémoire,  pour  des  mesures  exactes.  C'est  à 
peine  si  on  peut  compter,  dans  les  meilleures  conditions,  sur 
une  approximatioa  atteignant  un  dixième.  Son  emploi  est 
commode  pour  constater  de  grosses  différences  dans  la  ther- 
mogénèse  animale,  pour  indiquer  le  sens  d'un  phénomène 
thermique  ou  pour  faire  une  démonstration  dans  un  cours. 

Mais  en  dehors  de  ces  cas  spéciaux  on  ne  peut  lui  accorder 
aucune  confiance  pour  exécuter  des  mesures  de  précision. 
Telle  est  la  conclusion  à  laquelle  m'ont  amené  les  nombreuses 
expériences  comparatives  que  j'ai  faites  dans  le  cours  de  ces 
dernières  années. 
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DE  L'ACTION  DE  QUELQUES  EXCITANTS  CHIMIQUES 

8Un     LIS     NERFS     SBNBIBLIB 

Par  H.   t.  WEHTHirHlR 

(TraTlll  dn  laboratoiM  de  physiologie  de  la  PacDllë  de  médedne  de  Lille. 


Dans  un  travail  récent  sur  le  rôle  du  ganglion  sous-maxil- 
laire '  j'avais  eu  à  m'occuper  incidemment  de  l'action  du 
chlorure  de  sodium  sur  tes  nerfs  excito-réflexes  de  la  sécré- 
tion salivaire,  et  j'avais  rappelé  l'opinion  de  Grutzner  *  d'après 
laquelle  ce  sel  n'est  pas  un  excitant  pour  les  nerfs  centripètes: 
quelques-unes  de  mes  observations  m'avaient  paru  la  confir- 
mer. Cependant  le  fait  qu'une  substance  aussi  active  à  l'égard 
des  nerfs  moteurs  reste  sans  effets  sur  les  nerfs  sensilifs, 
méritait  d'être  examinée  de  plus  près.  Et  en  réalité  la  diffé- 
rence d'action  est  loin  d'être  aussi  tranchée  que  l'a  prétendu 
Grutzner.  Des  expériences  consacrées  à  ce  point  particulier 
m'ont  montré  que  le  sel  marin  appliqué  à  différents  nerfs 
sensibles  est  très  apte  à  provoquer  des  réactions  réflexes. 
En  même  temps  j'ai  examiné  l'influence  de  quelques  autres 
excitants  chimiques  sur  ces  nerfs. 

I.  —  Action  sur  les  nerfs  excito-rêllexes 
de  ia  sécrétion  salivaire. 

Les  expériences  de  cet  ordre  ont  élé  faites  sur  des  chiens 

'  Areh.  de  Pb^aiol.,  n<  3,  1B90,  p.  622. 
*  PÛiiger'»  Areh.,  t.  XVII,  p.  STiO. 
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n'ayant  reçu  ni  curare,  ni  morphine.  Dans  ces  conditions,  il 
arrive  souvent  que  les  opérations  préliminaires  terminées,  il 
be  se  fait  aucun  écoulement  de  salive  par  la  canule,  et  les 
observations  sont  alors  des  plus  concluantes.  Les  animaux 
chez  lesquels  une  salivation  spontanée  s'étabUt,  tant  soit  peu 
abondante,  ne  peuvent  guère  être  utilisés  pour  ces  expé- 
riences, à  cause  des  variations  également  spontanées  qu'elle 
présente  et  qu'on  pourrait  être  tenté  d'attribuer  à  l'inQuenee 
de  l'agent  employé.  C'est  pour  cette  raison  qu'on  n'a  donné  ni 
curare,  ni  morphine,  qui,  à  la  dose  habituellement  usitée, 
excitent  la  sécrétion. 

Le  manuel  opératoire  n'a  pas  besoin  d'être  longuement 
décrit.  La  canule  salivaire  introduite  dans  le  canal  de  Whar- 
tOD,  on  coupe  le  nerf  lingual  à  quelque  dislance  au  delà  de 
sa  bifurcation.  On  isole  du  tissu  cellulaire  sous-jacent  le  seg- 
ment central,  qu'on  pourra  recevoir  ensuite  dans  un  verre  de 
montre  pour  le  mettre  en  contact  avec  l'excitant.  Afin  de 
manier  facilement  le  nerf  sans  avoir  à  le  tirailler,  on  met  un 
fil  sur  un  peu  de  tissq.  cellulaire  qu'on  laisse  autour  de  l'extré- 
mité du  segment. 

Les  substances  employées  ont  été  le  chlorure  de  sodium,  la 
glycérine,  le  sucre,  la  bile,  l'essence  de  térébenthine,  l'acide 
chlorhydrique  et  la  potasse. 

1*  Chlorure  de  sodium.  —  Je  reproduirai  quelques  expé- 
riences démonstratives. 

Exp.  I.  —  Chien  de  moyenae  taille.  Canule  dans  le  conduit  de  Whar* 
ton  droit.  Section  du  lingual  à  1  centimètre  au  delà  de  la  biruroation. 
A  la  auite  de  cette  opâi'atioa,  snliTation  spontanée  pendant  environ  nn 
quart  d'heure.  A  ce  moment  on  constate  qu'il  faut  près  de  deax  minutes 
pour  qu'une  goutte  ee  forme  â  l'orifice  de  la  canule.  Le  bout  central 
du  nerf  est  reçu  dans  un  verre  de  montre  et  recouvert  de  sel  marin 
légèrement  humecté.  Au  bout  de  trente  secondes,  salivation  abondanle. 
Les  gouttes  se  suivent  de  près  pendant  tout  le  tempa  de  l'application 
du  sel  qui  a  duré  trois  minutes.  On  lave  alors  le  nerf  avec  de  l'eau  dis- 
tillée, et  les  effeta  de  l'excitation  persistent  encore  pendant  une  minute 
et  demie. 

Lorsque  l'écoulement  est  devenu  abondant,  l'animal  n'a  pas  crié,. 
Mais  il  a  accéléré  sa  respiration  et  exécuté  de  nombi'eux  mouvements 
de  déglutition. 
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Dix  miautas  après  cetle  expérience,  il  ne  sort  plus  rieo  par  la  eaaols. 
On  remet  dans  le  sel  le  même  point  du  nerf  déjà  excité.  Pendant  trois 
minutes,  nul  effet;  à  la  troisième  minute,  cinq  gouttes  qui  se  suivant, 
et  l'écoutement  s'arrête  pendant  deux  minutes  que  le  aerrreste encore 
dans  le  sel. 

Exp.  II.  —  Chien  de  moyenne  taille,  très  calme.  CAté  droit  :  la  sec- 
tion du  lingual  ne  provoque  pas  de  cris,  mais  une  simple  secousse 
réDexe. 

Quelques  minutes  après,  aucao  écoulement  ne  se  fait  pltu  par  la 
oannle.  Sel  marin  sur  le  nerf.  Au  bout  de  dix  secondes,  salivalion 
abondante.  Après  deux  minutes,  le  nerf  est  lavé  à  l'eau  distillée,  et  la 
salive  continue  à  couler  encore  pendant  cinq  minutes.  I/aoîmal  n'a 
pas  crié,  mais  la  respiration  s'est  accélérée;  de  plus,  m  on  ve  m  en  Is  fré- 
quents de  (léglulitiou. 

Exp.  111.  —  Petit  chien,  très  calme.  Côté  droit:  on  attend  que  l'écou- 
lement causé  par  la  section  du  nerf  ail  complètement  cessé  pour  mettre 
le  sel  sur  le  nerf.  Au  bout  de  vingt  secondes,  l'animal  crie,  s'agite  e( 
salive  aboodammenl. 

Cété  gauche  :  ce  n'est  qu'après  une  minute  quarante  secondes  que 
le  même  ensemble  de  phénomènes  se  produit. 

L'action  du  chlorure  de  Podium  sur  le  nerf  lingual  est  donc 
des  plus  nettes  ;  rarement  elle  fait  défaut,  dans  ces  conditions. 
Ou  bien,  elle  se  manifeste  au  bout  de  dix  à  trente  secondes, 
ou  bien,  mais  moins  souvent,  elle  se  fait  attendre  pendant  une 
à  deux  minutes.  Dans  les  deux  cas,  elle  peut  s'établir  sans 
réaction  générale  bien  apparente,  ou  s'accompagner  des 
signes  de  la  plus  vive  sensibilité,  comme  on  l'a  vu  par  les 
exemples  précédents. 

.  2*  Glycérine.  —  L'influence  de  la  glycérine  sur  d'aulres 
nerfs  centripèles,  du  moins  sur  le  pneumo^strique  ayant 
déjà  été  démontrée  ',  il  y  a  moins  d'intérêt  à  y  insister.  Ce- 
pendant J'ai  voulu  la  comparer  à  celle  du  chlorure  de  sodium, 
et  bien  qu'elle  soit  assez  manifeste,  Je  l'ai  trouvée  bien  moins 
marquée  que  cette  dernière. 

Exp.  IV.  —  Petit  chien,  très  calme.  Au  moment  de  la  section  da  lin- 
gual, quelques  gouttes  seulement  de  salive,  puis  la  sBorétioa  s'arrête 
tout  i  fait.  On  attend  dix  minutes  et  on  fait  plonger  le  nerf  dans  la 

■beil.  laa.  d.  Koaigsb.  Labor.,  1S73. 
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glycérine.  Au  bout  d'uao  minute  vingt,  il  se  Tait  par  la  canule  un 
suintement  lenl,  mais  continu,  do  salive  :  de  telle  sorte  qu'il  faut  prè» 
d'une  minute  pour  qu'une  goutte  se  forme;  les  deux  goultee  suivantes^ 
melleni  aussi  longtemps  à  se  former.  Quatre  minutes  environ  après 
l'application  de  la  glycérine,  récoulemenl  augmente  légèrement,  et  on 
compte  six  goullee  pendant  les  deux  minutes  que  le  nerf  continue  à 
rester  dans  te  liquide. 

Hxp.  IV.  —  Chien  de  moyenne  taille.  Quinze  minutes  après  la  sec- 
lion  du  lingual,  l'écoulement  spontané  persiste  toujours.  Pour  le  me- 
surer, on  met  la  canule  en  rapport  avec  un  tube  de  3  millimètres  et 
demi  de  diamètre,  gradué  en  divisions  d'un  demi-centimètre  et  placé- 
horizontalement.  De  deux  en  deux  minutes  ou  compte  1,5  divisions, 
6,5,  puia  6,5.  Le  nerf  mis  dans  la  glycérine,  on  compte  do  la  mémo 
façon  9  divisions,  7,  puis  7. 

Dans  certains  ens,  j'ai  employé  le  sel  marin  d'uu  câté,  la  glycérine 
sur  le  nei'f  opposé;  les  effets  du  set  ont  toujours  été  beaucoup  plus- 
marqués;  ceux  de  la  glycérine  sont  quelquefois  à  peine  appréciables. 

3°  Sucre,  bile,  essence  de  térébenthine.  —  J'indiquerai 
simplement,  sans  autres  détails,  les  résultats  obtenus  par 
l'emploi  de  ces  trois  substances. 

J'ai  eu  recours  au  sucre  parce  qu'on  admet  que  son  action 
excitante  sur  le  nerf  moteur  est  due,  comme  celle  du  chlorure 
de  sodium,  à  la  déshydratation  du  nerf,  et  je  pensais  obtenir 
les  mêmes  effets.  Mais  cet  agent  n'a  rien  produit  dans  diffé- 
rents cas  où  je  l'ai  laissé  sur  le  lingual  de  cinq  à  dix  minutes. 
Chez  la  grenouille,  Setschenow  '  a  vu  également  que  le 
sucre,  mis  sur  un  nerf  sensitif,  ne  provoque  pas  de  réflexes. 

Richet  *  a  montré  que  l'essence  de  térébenthine  n'agit  ni 
sur  les  fibres  motrices  ni  sur  les  fibres  sensitives  du  sciatique- 
de  la  grenouille.  Ce  fait  est  d'autant  plus  intéressant  que  l'on 
considère  l'excitation  chimique  comme  due  à  l'altération  ou 
même  à  la  mort  du  nerf  [Eckhardt  '].  Or  l'essence  de  téré- 
benthine désorganise  rapidement  le  tissu  nerveux.  J'ai  cherché 
si  cette  substance  se  comporte  pour  le  lingual  comme  pour  le 
sciatique  de  la  grenouille  ;  et,  en  effet,  malgré  un  séjour  pro- 
longé du  nerf  dans  l'essence,  aucun  effet  n'a  été  observé. 

'  Ub.  dit  aleetr.  a.  ebem.  Reîxaag.,  etc.  Gnlt,  1868  , 

*  Pbysiol.  tiea  maaelta  et  des  otrtu,  p.  6)1. 
'  ZtUaebr.  t.  rai.  jtf«j.,  l.  I,  p.  903  ;  18&1. 
Anca.  Di  para.,  &•  sia».  -  tl.  51 
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Enfin  j'ai  pensé  a  employer  la  bile,  parce  que  je  ne  sache 
pas  qu'on  ait  essayé  son  action  sur  les  nerfs  sensitîfs  ;  les  ré- 
sultats ont  été  absolument  négatifs.  La  bile  de  bœuf  concen- 
trée  dont  je  me  suis  servi  agissait  très  énergiquemenl  sur  le 
nerf  moteur  de  la  grenouille  :  il  est  bon  de  s'en  assurer,  car 
certaines  biles  sont  inactives,  même  sur  les  nerfs  centri- 
fuges. 

Dans  la  plupart  de  ces  cas  négatifs,  j'éprouvais  la  sensibi- 
lité du  lingual  aux  excitants  chimiques,  en  mettant  du  sel  ma- 
rin sur  un  autre  point  plus  central  du  nerf,  et  habituellement 
j'obtenais  alors  des  effets  très  marqués. 

L'impuissance  du  sucre,  de  la  bile  et  de  l'essence  de  téré- 
benthine à  provoquer  la  sécrétion  lorsque  ces  substances  sont 
appliquées  sur  le  tronc  du  lingual,  comparée  à  leur  action  bien 
connue  lorsqu'elles  viennent  au  contact  de  la  muqueuse  lin- 
guale, montre  une  fois  de  plus  le  rôle  et  l'importance  des  ap- 
pareils nerveux  terminaux. 

4"  Acide  chlorhydriqae  et  potasse.  —  Pour  terminer  ce 
chapitre,  je  mentionnerai  encore  l'action  de  ces  deux  corps. 
Avec  l'acide  à  20  0/0,  il  y  a  eu,  au  bout  de  dix  à  quinze 
secondes,  production  de  4  à  5  grosses  gouttes  de  salive,  se 
suivant  de  très  prés;  puis  la  sécrétion  s'est  arrêtée  pendant 
les  deux  ou  trois  minutes  que  l'acide  est  resté  sur  le  nerf.  Il 
semble  donc  y  avoir  dans  ces  conditions  une  excitation  forte, 
mais  peu  durable.  Je  rappellerai  que  Setschenow  a  vu,  chei 
les  grenouilles,  les  acides  au-dessous  de  50  0/0  non  plus 
■  provoquer  les  réflexes,  mais  les  inhiber.  Avec  de  la  potasse 
à  10  0/0,  j'ai  trouvé  la  sécrétion  plus  abondante  et  surtout 
plus  prolongée  qu'avec  l'acide. 

H.  —  Action  sur  les  nerfs  sensibles  en  général. 

Les  effets  produits  sur  d'autres  nerfs  sensibles  par  quelques- 
uns  de  ces  excitants  chimiques  ont  été  de  même  sens  que  sur 
le  lingual.  Le  moyen  le  plus  simple  de  les  constater  était 
d'examiner  les  modifications  delà  pression  artérielle  qui  se 
produisent  sous  leur  influence. 
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Chez  le  lapin,  Gmlzner  n'a  pas  vu  la  pression  s'élever  lors- 
qu'il mettait  du  sel  marin  sur  le  sciatique.  D'après  ce  que  j'ai 
observé,  ce  cas  esl  certainement  exceptionnel.  L'élévation  de 
pression  fait  rarement  défaut,  et  d'habitude  elle  est  considé- 
rable. 

Chez  les  chiens  non  curarisés,  les  moditlcations  circulatoires 
s'accompagnent  do  cris  et  d'agitation.  Mais  j'ai  surtout  expé- 
rimenté sur  des  animaux  curarisés. 

La  figura  1  provient  d'ua  chien  ayant  reçu  du  curare  et  chez  lequel 
le  sel  maria  a  été  mia  sur  le  bout  central  d'un  dea  nerfs  du  braa.  Le 
tracé  reproduit  part  du  moment  même  où  le  nei'f  a  été  recouvert  de 
sel.  On  voit  qu'au  bout  de  douze  secondes  la  ligne  d'ensemble,  d'abord 
presque  horizontale,  s'élève  de  5  centimètres;  une  minute  et  demie 
après,  elle  est  arrivée  jusqu'il  17  et  s'est  maintenue  à  ce  niveau  pen- 
dant une  minute  encore  que  le  sel  est  resté  sur  le  aert. 

J'ai  répété  plusieurs  fois  cette  expérience  dans  les  mêmes  condi- 
tions (chien  curarisé,  pressio»  fémorale,  set  sur  un  des  nerfs  du  bras), 
et  presque  constamment  avec  les  mëracB  réeullals. 

L'augmentation  de  pression  se  produit  le  plus  souvent  au  bout  de 
quelques  secondes;  mais  elle  larde  quelquefois  pendant  près  d'une 
minute,  puis  suliilement  il  se  fait  une  ascension  de  4  d  5  ceutimèlres 
ou  mémo  davantage. 

Sous  l'iiinuence  de  la  glycérine  la  pression  monte  également,  mais 
moins  haut,  de  1  i/i  à  2  centimètres,  et  l'élévation  ne  se  fait  pas  avec 
brusquerie,  mais  au  contraire  gradue  11  emeD4. 

Ni  le  sucre,  ni  la  bile,  ni  l'essence  de  lérébonlhine  n'ont  amené  de 
modificaliona  dans  la  circulation. 

in.  —  Action  sur  les  libres  ccnlripàtes  du  pneumogastrique. 

LangendorFT  a  montré  que  l'excitation  produite  par  la  gly- 
cérine sur  le  bout  central  du  pneumogastrique  permet  de 
mettre  en  évidence  l'intluenceexpiratricede  ce  nerf.  Gmlzner 
avec  cet  agent  a  obtenu  les  mêmes  résultats  ;  mais  il  a  trouvé 
que  le  chlorure  de  sodium  n'a  pas  d'efTets  sur  le  pneumogas- 
trique chez  le  lapin. 

En  réalité,  ce  sel  agit  également  sur  les  fibres  centripètes  dn  nerf 
vague, du  moins  ches  le  chien.  L.a  ligure  2  le  démontre.  Sous  l'infinence 
du  sel  mis  sur  le  bout  cenlral  d>j  pneumogastrique,  la  respiration  a 
d'abord  été  accélérée,  et  ce  premier  elTet  parait  dû  i  la  douleur  pro- 
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voqnée  par  l'excilaiit.  Maie  à  partir 
de  la  troisième  minute  les  meuve- 
meolB  respiratoires  se  sont  ralentie, 
et  après  quatre  minutes  l'errôt  in- 
scrit sur  la  flgure  S  s'est  produit; 
on  voit  qu'il  ne  dure  pas  moins  de 
vingt-cinq  secondes  :  il  avait  été 
précédé  de  deux  autres  arrêts  de 
quinze  secondes  chacun. 

Celle  action  du  chlorure  est  fré- 
quente; elle  se  manifeste  habituel- 
lement au  bout  de  trois  minâtes,  ou 
bien  l'arrêt  est  alors  remplacé  par 
un  notable  rslentissement.  Ce  ré- 
sultat, il  est  vrai,  n'est  pas  constant; 
mais  je  n'ai  pas  trouvé  qu'avec  la 
glycérine  il  le  fût  davantag-e.  Cepen- 
dant ii  m'a  paru  que  les  arrêts  ob- 
tenus avec  ce  dernier  agent  étaient 
plus  prolongés  et  plus  nombreux. 
Ainsi,  chez  un  chien,  le  sel  avait 
amené  quatre  arrêts  de  dix  secondes 
chacun  ;  la  glycérine  ayant  été  ap- 
pliquée un  peu  plus  tard  à  un  point 
plus  central  du  nerf,  ou  observa  des 
arrêts  très  Tréquents  et  dont  quel- 
ques-uns durèrent  jusqu'à  quarante 
secondes . 

Par  contre,  dans  un  autre  cas, 
alors  que  le  sel  marin  avait  produit 
plusieurs  arrgls  de  vingt  secondes, 
la  glycérine  mise  plus  haut  sur  le 
nerf  n'a  ou  aucun  effet. 

Ici  encore,  te  sucre,  l'essence 
de  térébenthine  et  la  bile  ont  élé 
in  actifs. 


Considérations  générales, 
—  Les  fails  particuliers  qui 
viennent  d'être  décrits  ont  leur 
intérêt  ;  mais  on  peut  en  tirer 
aussi  quelques  données  géné- 
rales pour  la  physiologie  des 
nerfs. 
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11  est  incontestable,  comme  l'ont  dit  Eckhardt  et  Sct- 
schenow,  que  les  excitants  chimiques  ont  sur  les  nerfs  centri- 
pètes une  action  bien  moins  marquée  que  sur  les  nei-fs 
moteurs.  Pour  expliquer  celle  différence,  Grutzner  avait  émis 
In  théorie  suivante,  basée  précisément  sur  le  fait  que  le  chlo- 
rure de  sodium  n'agît  pas  sur  les  nerfs  sensibles.  Quand  on 
plonge,  dit-il,  un  scialique  de  grenouille  dans  ce  sel,  on 
observe  dans  les  muscles  de  la  patte  une  série  de  secousses 
plus  ou  moins  rapprochées,  et  les  différents  filets  moteurs 
sont  excités  successivement.  Il  en  est  de  même  des  filets 
sensitifs;  de  sorte  que  ces  excitations  ne  se  suivant  pas 
d'assez  près;  leur  fusion  n'arrive  pas  à  se  faire  dans  les 
cellules  centrales,  qui  ne  réagissent  pas. 

Le  fait  sur  lequel  repose  cette  théorie  n'est  pas  exact,  comme 
on  vient  de  le  voir,  mais  le  raisonnement  de  Grutzner  pour- 
rait s'appliquer  au  suci-e,  par  exemple,  qui,  lui,  n'agit  pas  sur 
les  nerfs  sensitifs.  On  peut,  avec  Herrmann',  objecter  à  cette 
théorie  que  dans  les  muscles  de  la  patte  ce  ne  sont  pas  seule* 
ment  des  secousses  isolées  qui  se  produisent,  mais  aussi  de 
véritables  contractions  tétaniques,  et  que,  par  conséquent, 
dans  ces  mêmes  conditions,  les  cellules  de  la  moelle  doivent 
subir,  elles  aussi,  des  excitations  prolongées. 

Selschenow  a  admis  que  si  certains  agents  chimiques,  ap- 
pliqués aux  ti-oncs  des  nerfs,  ne  déterminent  pas  de  réflexes, 
c'est  qu'avec  les  fibres  qui  provoquent  les  réflexes  ils  excitent 
aussi  celles  qui  les  inhibent.  J'ai  pensé  â  trouver  des  faits 
contirmatifs  de  cette  théorie  en  appliquant  sur  le  nerf  lingual 
de  chiens  qui  salivaient  spontanément  l'essence  de  térében- 
thine, dont  l'action  inhibiloire  sur  les  terminaisons  nerveuses 
a  été  démonlrèe  par  Richet  ;  mais  la  sécrétion  n'en  a  éprouvé 
aucune  modification. 

Tout  ce  qu'on  peut  dire  de  plus  général,  c'est  qu'en  réalité 
ce  ne  sont  pas  les  nerfs  qui  sont  inégalement  excitables,  mais 
bien  les  organes  auxquels  ils  aboutissent  :  plaques  motrices 
et  fibres  musculaires  d'une  part,  cellules  centrales  d'autre 
part. 

'  Hnadb.  dtr  FbysioL,  t.  11,  p.  104. 
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Tandis  que  les  appareils  terminaux  du  système  nervo-mus- 
culaire  répondent  à  un  excitant  quelconque,  les  cellules  cen- 
trales, au  contraire,  ne  sont  sensibles  qu'à  des  modes  particu- 
liers d'excitation.  Toute  la  physiologie  générale  des  actions 
réflexes  le  démontre.  On  conçoit  aussi  que  pour  la  même  rai- 
son les  centres  nerveux  réagissent  à  certains  excitants  chi- 
miques plutôt  qu'à  d'autres  ;  car,  si  tous  ces  agents  modifient 
le  nerf,  ils  ne  le  modiflent  pas  tous  de  la  même  fagon. 

Une  dernière  remarque  à  ce  propos.  On  admet  généralement 
que  le  sel  marin,  le  sucre,  la  glycérine  excitent  tous  trois  le  tissu 
nerveux  en  le  déshydratant;  et  cependant,  si  ces  trois  subs- 
tances agissent  sur  le  nerf  moteur,  le  sucre,  seul,  comme  on 
l'a  vu,  est  sans  effet  sur  le  nerf  sensitif.  On  pourrait  supposer 
que  la  différence  n'est  que  dans  le  degré  d'excitation;  mais 
on  ne  voit  pas  que  sur  le  nerf  moteur  l'action  du  sucre  le  cède 
à  celle  du  chlorure  de  sodium.  Il  est  donc  probable  que  si  le 
sel  agit  sur  les  nerfs  sensitifs  et  non  le  sucre,  la  cause  en  est 
non  pas  à  la  différence  d'intensité,  mais  à  la  différence  de  na- 
ture de  l'excitation. 

Conclusions. 

Le  sel  marin,  la  glycérine,  appliqués  au  nerf  lingual,  pro- 
voquent, par  voie  réflexe,  la  sécrétion  salivaire.  Ces  subs- 
tances agissent  également  sur  les  nerfs  sensitifs  pour  élever 
la  pression  artérielle,  et  sur  les  filets  centripètes  du  pneumo- 
gastrique pour  amener  des  arrêts  de  la  respiration. 

Le  chlorure  de  sodium,  dont  l'action  sur  les  nerfs  sensitifs 
a  été  niée,  est  donc  au  contraire  un  excitant  très  puissant 
pour  ces  nerfs;  de  même  que  la  glycérine,  cet  agent  permet 
de  mettre  en  évidence  l'action  expiratrice  du  tronc  du  pneu- 
mogastrique. 

Le  sucre,  la  bile,  l'essence  de  térébenthine  ont  été  sans 
effets  sur  les  différents  nerfs  sensibles. 
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VARIATIONS   DIURNES   DE    LA    SÉCRÉTION   BILIAIRE 

Par   M.    A.   DAITRE 


(Travail  du  laboratoire  de  pb)-siologie  de  k  SorbODDe.) 


Les  procédés  d'opérations  que  j'ai  décrits  précédemment 
m'ont  permis  de  conserver  des  animaux  à  fistule  biliaire, 
dans  des  conditions  iPès  favorables  pour  l'étude.  Aussi  me 
suis-je  proposé  de  reprendre  quelques-unes  des  rccberches 
faites  par  mes  prédécesseurs  dans  des  conditions  moins 
bonnes,  de  les  contrôler  et  de  les  étendre  sur  certains  points. 

Je  me  contenterai  aujourd'hui  de  Iraiter  des  variations  de 
la  quantité  de  bile  sécrétée  aux  différentes  heures. 

I.  —  Indications  générales. 

L'un  des  animaux  qui  ont  servi  à  mes  expériences  a  élé 
conservé  au  laboratoire  pendant  plus  d'un  an.  Il  a  été  opéré 
■   le  '■11  juin  1889,  et  il  a  élé  tué  par  accident,  en  pleine  santé, 
le  9  août  1890.  (Voy.  l'image  de  cet  animal,  p.  715.) 

C'était  un  gros  chien,  à  poil  ras,  du  poids  de  22  kilo- 
grammes au  moment  de  l'opération.  Bans  les  derniers  mois, 
son  poidss'élait  accrue!  se  maintenait  sensiblement  autour  de 
25  kilogrammes.  Il  était  très  vif,  intelligent,  joueur  et  docile; 
il  mangeait  avec  beaucoup  d'appétit  la  ration  constante  â  la- 
quelle il  a  été  soumis  pendant  plus  de  trois  mois.  Sa  niche 
avait  été  placée  en  plein  air,  dans  le  jardin,  dans  un  espace 
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fermé  par  des  barrières  et  que  j'avais  fait  aplanir  et  bitumer 
afin  qu'il  fût  possible  de  recueillir  sans  perle  ses  excrémeats. 
L'animal,  qui  avait  reçu  le  nom  de  Cholin,  n'a  jamais  paru 
gôné  par  sa  canule  et  l'attirail  y  faisant  suite  :  il  n'a  essayé 
de  s'en  débarrasser  ni  avec  ses  dents,  ni  avec  ses  pattes.  Il 
est  important,  avant  d'opérer  un  animal,  de  s'assurer  qu'il  est 
d'un  caractère  tolérant.  Faute  de  ce  soin,  ort  s'exposera,  après 
avoir  bien  exécuté  l'opération,  à  n'en  pouvoir  recueillir  les 
fruits,  parce  que  l'animal  ne  voudra  pas  supporter  la  très  lé- 
gère gêne  que  lui  cause  un  attirail  inaccoutumé. 

Ce  chien  a  été  montré  à  diverses  reprises  à  la  Société  de 
biologie  et  aux  visiteurs  de  mon  laboratoire. 

Deux  autres  animaux,  dont  une  chienne  nommée  Cholite, 
ont  été  conservés  aussi  dans  des  conditions  analogues.  Ils 
m'ont  servi  à  obtenir  des  résultats  préliminaires. 

Régime.  —  Il  y  a  eu  deux  périodes  : 

1°  Du  24  mai  au  14  juin  le  régime  alimentaire  de  l'animal 
était  ainsi  composé  : 

A  midi  :  une  soupe  au  lait  composée  de  :  lait,  2  litres;  pain 
blanc,  200  grammes;  sucre,  SO  grammes. 

A  6  heures  :  viande  bouillie  exactement  dépouillée  de 
graisse,  ^00  grammes;  dans  le  courant  de  la  journée  on  lui 
donnait  encore  50  grammes  de  sucre,  en  morceaux,  qu'il  at- 
trapait au  vol. 

2'  Dans  la  seconde  période  {du  15  juin  au  9  août),  le  régime 
a  été  le  même,  à  cette  différence  près  qu'au  lieu  de  2  litres  de 
lait,  il  n'en  recevait  qu'un  litre. 

L'animal  pouvait  boire  de  l'eau  à  volonté.  J'ajoute  que  le 
lait  venait  de  la  même  vache,  et  que  la  viande  était  de  la 
viande  de  bœuf,  coupée  dans  les  mêmes  morceaux,  et  tou- 
jours cuite  de  la  même  façon.  Nous  verrons  plus  tard  l'avan- 
tage de  cette  identité  de  régime. 

La  bile  recueillie  était  d'une  couleur  brune  légèrement 
jaune,  elle  était  claire  et  limpide,  d'odeur  un  peu  fade. 

Les  excréments  de  l'animal  pendant  la  première  période 
étaient  d'une  couleur  grisâtre-ardoisée,  claire.  Dans  la  se- 
conde période  où  nous  avons  diminué  la  quantité  de  lait  de 
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l'alimentation,  la  couleur  est  devenue  décidément  ardoisée.  La 
couleur  des  excréments  est  ainsi  en  rapport  avec  l'alimen- 
tation. Lorsque  nous  avons  diminué  ou  supprimé  dans  des 
expériences  préliminaires  la  quantité  de  viande  de  la  ration 
et  borné  le  régime  à  du  lait,  du  sucre  et  du  pain,  la  couleur 
des  excréments  est  devenue  tout  à  fait  blanche. 

La  consistance'  est  restée  molle  :  presque  jamais  de  selles 
dures. 

L'odeur  est  aussi  en  rapport  avec  le  régime.  D'une  façon 
générale,  il  a  paru  que  l'odeur  n'était  pas  plus  fétide  que  chez 
l'animal  soumis  au  même  régime  et  qui  conserve  sa  bile.  Seu- 
lement cette  odeur  était  d'une  autre  nature.  On  n'y  reconnais- 
sait pas  les  produits  sulfurés,  hydrogène  sulfuré,  sulfhy- 
drates,  etc. 

On  notera  que  l'animal  avait  horreur  des  graisses  que  l'on 
a  essayé  de  mêler  à  ses  aliments.  Quoiqu'il  mangeât  glouton- 
nement, il  écartait  les  parties  grasses.  En  revanche,  il  accep- 
tait très  volontiers  la  matière  grasse  sous  la  forme  du  lait. 

IL  —  Variations  de  la  sécrétion  biliaire  au  point  de  vue  de 
la  quantité  totale,  de  la  quantité  aux  différentes  heures, 
de  la  quantité  d'eau,  de  la  densité. 

["période.  —  Je  me  suis  astreint  à  recueillir  la  bile  toutes 
les  deux  heures  pendant  la  journée,  c'est-à-dire  à  7,  9  el 
11  heures  du  malin;  à  1,  3,  5,  7,  9  et  11  heures  du  soir. Celle 
de  la  nuit  (depuis  H  heures  du  soir)  était  recueillie  en  une  fois 
à  7  heures  du  matin. 

Chaque  fois,  on  dévissait  l'ajutage  du  ballon-récipient;  on 
le  remplaçait  aussitôt  par  un  autre;  le  contenu  était  versé  et 
mesuré  dans  une  éprouvette  graduée  qui  était  conservée  dans 
la  glacière.  Le  ballon-récipient  est  en  caoutchouc  mince,  et 
il  est  enfermé  dans  une  pochette  de  toile  qui  le  protège  exté- 
rieurement. Au  moment  de  le  replacer,  on  l'exprime  de 
manière  à  chasser  par  pi-ession  l'air  contenu  et  k  accoler  les 
parois,  afin  que  l'afllux  de  bile  n'éprouve  point  de  r^istance 
pour  y  pénétrer. 

On  déterminait  la  densité.  On  prélevait  des  échantillons 
pour  l'analyse  du  résidu  sec,  du  fer,  du  soufre. 
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Le  tableau  précédent  fait  connaître  quelques-unes  de  ces 
(létermînatioQs.  Nous  dirons  que  nous  faisions  commencer  la 
journée  à  7  heures  du  matinjusqu'au  lendemain  même  heure. 
Lorsque  nous  parlerons  plus  loin  de  la  quantité  de  bile  sé- 
crétée dans  une  journée,  de  ta  quantité  d'excréments  rendus 
par  l'animal,  etc.,  nous  entendrons  les  quantités  obtenues 
dans  cet  intervalle. 

Les  chilîres  inscrits  dans  les  premières  colonnes  font  con- 
naître en  centimètres  cubes  la  quantité  de  bile  sécrétée  pen- 
dant les  deux  heures  précédentes.  Ceux  de  la  dixième  colonne 
expriment  la  quantité  de  bile  sécrétée  pendant  un  intervalle 
quadruple,  c'est-à-dire  de  11  heures  du  soir  à  T  heures  du 
matin.  La  douzième  colonne  donne  la  quantité  totale  de  la  bile 
des  vingt-quatre  heures  ;  la  treizième,  la  densité  ;  la  qua- 
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torzième,  le  résidu  sec  total,  et  la  quinzième,  le  résidu  sec 
pour  100  de  bile. 

Conclusions.  —  L'examen  de  ce  tableau  fournit  matière  ii 
({uelques  observations  : 

1°  On  remarquera  entre  quelles  limites  restreintes  sont 
contenues  les  variations  de  la  quantité  de  l)ile  sécrétée  aux 
différentes  heures. 

Cette  sécrétion  oscillait  autour  de  la  quantité  moyenne  de 
20  centimètres  cubes  toutes  les  deux  heures,  soit  10  centi- 
mètres cubes  environ  par  heure,  chez  cet  animal  de  ^  kilo- 
grammes, soit  0",2  par  heure  et  par  kilogramme  d'animal; 

2°  La  densité  a  peu  varié  :  sa  valeur  moyenne  est  1,014  : 
elle  n'est  descendue  qu'une  fois  à  1,012.  Les  variations  autour 
de  la  valeur  moyenne  sont  faibles  et  rares; 

3"  La  quantité  de  bile  des  24  heures  oscille  autour  du 
chiffre  254  centimètres  cubes  =  257  grammes,  soit  10  centi- 
mètres cubes  par  kilogramme  d'animal; 

4'  La  quantité  de  résidu  sec  ne  varie  pas  d'un  dixième 
autour  de  la  valeur  moyenne  9»',8I  par  jour  ; 

5°  En  rapprochant  les  résultats  de  (3)  et  de  (4),  on  voit  que 
la  quantité  d'eau  excrétée  par  la  bile  était  de  247*',2,  Les 
oscillations  ne  dépassent  point  1/5.  L'intérêt  de  ces  résultats 
est  de  fournir  une  base  pour  les  comparaisons  ultérieures. 

L'appréciation  de  l'action  des  prétendus  cholagogues  exige 
que  l'on  soit  fixé  sur  les  oscillations  physiologiques  de  la 
sccrélion  biliaire  ; 

tî'  Les  variations  de  la  quantité  de  bile  peuvent  dire  expri- 
mées par  une  courbe  construite  avec  les  valeurs  moyennes. 

L'explication  de  ce  graphique  est  la  suivante  :  c'est  en 
quelque  sorte  le  graphique  dû  In  vitesse  de  la  sécrétion. 

Les  ordonnées  verticales  expriment  le  nombre  de  centi- 
mètres cubes  de  bile  sécrétée  pendant  les  deux  heures  qui 
précèdent  celle  exprimée  par  l'abcisse  correspondante. 

On  voit,  par  exemple,  que  la  quantité  sécrétée  à  9  heures 
du  matin  (c'est-à-dire  de  7  h.  à  9  h.)  s'obtiendra  en  élevant 
l'ordonnée  correspondant  au  chiffre  9  de  la  ligne  des  abcisses. 

Le  dessin   est  supposé   interrompu,  coupé  :   la  coupure 
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correspond  à  la  suppression  d'une  hauteur  d'ordonnée  de 
n  cenlimètres.  Cette  suppression  était  nécessaire  pour  que 
le  graphique  n'occupât  point  trop  de  place.  On  devra  tenir 
compte  de  cette  particularité  afin  de  ne  pas  trop  s'exagérer  la 
première  impression  que  donne  cette  courbe.  En  réalité,  les 
variations  de  vitesse  de  la  sécrétion  ne  sont  pas  considérables  : 
elles  n'atteignent  pas  un  cinquième  de  la  vitesse  moyenne. 


Graphique  dn  tableau  I. 
Quantité  de  bile  en  centimMraa  cubea  aux  dilTérBates  heures. 

Nous  voyons  qu'il  y  a  deux  maxima  :  le  premier  maxi- 
mum correspond  à  9  heures  du  matin,  le  second  maximum  à 
1  !  heures  du  soir.  Les  deux  minima  correspondent  à  peu 
près  aux  heures  des  repas  ;  exactement  à  11  heures  et  demie 
du  matin  et  à  6  heures  et  demie  du  soir.  Si  l'on  cherchait  une 
relation  entre  le  repas  et  l'exagération  de  la  sécrétion,  on 
devrait  dire  que  le  premier  maximum  se  produit  quatorze 
heures  après  le  repas  du  soir,  et  le  second  maximum  onze 
heures  après  le  repas  du  matin.  Ces  résultats  sont  sensible- 
ment d'accord  avec  ceux  de  Heidenhain.  Ils  ne  prouvent  pas 
une  influence  directe  de  la  digestion ,  c'est-à-dire  du  travail 
de  l'estomac  ou  du  pancréas  sur  la  sécrétion  biliaire.  Les 
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maxima  surviennenl  en  eiïet  quand  l'absorplion  est  presque 
tenninée,  étant  donnée  la  nature  de  l'alimentation  à  laquelle 
l'animal  a  été  soumis.  Nous  reviendrons  sur  l'interprétation. 
Examinons  maintenant  la  suite  de  celte  observation  : 

2'  Période.  —  Pour  la  deuxième  période,  le  régime  a  été 
modifié  en  ce  sens  que  l'animal  n'a  reçu  quotidiennement  que 
un  litre  de  lait,  au  lieu  de  deux.  Cette  particularité  aura 
surtout  de  l'intérêt  lorsque  nous  examinerons  l'absorption 
des  matières  grasses. 

Observations.  —  Les  observations  auxquelles  donnent  lieu 
ces  tableaux  seront  exactement  les  mêmes  qui  étaient  sug- 
gérées par  le  tableau  I.  Il  y  a  dans  les  résultats  une  constance 
tout  à  fait  remarquable.  La  seule  difTérence,  c'est  que  le 
maximum  qui  correspondait  à  11  heures  du  soir  se  produit 
un  peu  plus  tôt.  La  comparaison  avec  le  cas  précédent  sera 
facilitée  si  nous  construisons  la  courbe  correspondant  au  ta- 
bleau m  et  si  nous  la  confrontons  avec  la  courbe  correspon- 
dant au  tableau  I. 

L'explication  du  graphiifuc  est  la  même  que  pour  le  pré- 
cédent. 

Les  ordonnées  verticales  expriment  le  nombre  de  ceDli- 
mètres  cubes  de  bile  sécrétée  pendant  les  deux  heures  qui 
précèdent  l'heure  exprimée  par  l'abcisse.  Par  exemple  pour 
connaître  la  quantité  de  bile  excrétée  de  1  heures  à  9  heures 
du  matin,  on  élèvera  l'ordonnée  correspondant  à  9  heures,  et 
le  point  de  la  courbe  correspondra  à  25",1-  Les  variations  les 
plus  grandes  ne  dépassent  guère  1/7  ou  1/6  de  la  valeur 
moyenne. 

On  voit  que  cette  courbe  est  très  analogue  à  celle  du 
tableau  L  Elle  révèle  encore  deux  maxima,  correspondant  le 
premier  à  9  heures  du  matin,  le  second  à  9  heures  du  soir. 
Les  seules  différences  avec  la  première  période  sont  les  sui- 
vantes :  le  second  maximum  est  moins  élevé;  il  avance  de 
deux  heures  sur  le  maximum  correspondant  de  la  première 
période. 

Si  nous  remarquons  que  la  différence  entre  les  deux  pé- 
riodes est  une  simple  différence  de  régime,  et  que  cette  dilfé- 
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rence  porle  seulement  sur  le  premier  repas,  celui  de  1  i  heures 
du  matin ,  nous  sommes  tentés  d'attribuer  à  la  différence  du 
régime  la  légère  différence  des  résultats  obtenus.  Au  lieu  de 
2  ïilres  de  lait,  l'animal  ne  recevait  plus  qu'un  litre.  Si  le 
second  maximum  est  lié  à  la  fin  de  l'absorption ,  c'est-à-dire  à 


Graphique  du  lableaa  !![. 
i«ntilc  de  bJla  en  csDlimèlreB  cubes  aux  dîITérenMs  heures. 


l'activité  élaboratrrce  du  foie  sur  les  produits  de  la  digestion, 
on  comprend  que,  cette  fois,  l'absorption  ait  été  plus  hâtive 
et  la  besogne  de  la  glande  moindre,  puisqu'elles  s'exercent 
sur  une  moindre  masse  de  matériaux.  L'hypothèse  serait  donc 
d'accord  avec  les  faits. 

En  résumé ,  l'étude  de  la  sécrétion  biliaire  recueillie  de 
deux  heures  en  deux  heures  sur  un  animal  aussi  voisin  qu'il 
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est  possible  de  l'ima^ner,  de  l'état  normal,  nous  a  montré  les 
faits  soivaats  : 

1*  La  sécrétion  biliaire  est  sensiblement  régulière.  Sa 
vitesse  moyenne  varie  aux  différentes  heures  d'une  façon 
minime  qui  ne  dépasse  point  1/7  ou  1/6  de  la  valeur  moyenne. 

^  Il  ya  deux  maxima,  Tun  matinal  (9  h.),  Tautre  vespéral 
(9  ou  11  b.). 

3°  Vinffuence  des  repas,  c'est-à-dire  de  l'ingestion  d'ali- 
ments et  du  travail  digestif  qui  lui  fait  suite  (digestion 
gastrique),  paraît  indifférente.  —  Ceci  est  évident  lorsque 
l'on  considère  le  repas  du  matin  (pain,  sucre,  lait)  :  la  quan- 
tité de  bile  diminue  ou  varie  indiflëremment  pendant  les  six 
ou  sept  heures  qui  suivent.  Elle  commence  à  s'élever  six  ou 
sept  heures  après  l'ingestion  pour  atteindre  son  maximum 
dix  ou  douze  heures  après. 

Si  l'on  considère  le  repas  du  soir,  qui  a  lieu  à  1  heures,  ce 
n'est  point  à  ce  repas  que  l'on  peut  attribuer  l'accroissement 
de  la  sécrétion  qui  se  produit  ensuite  (maximum  vespéral),  et 
cela  pour  deux  raisons  :  la  première  c'est  que  l'on  n'observe 
point  une  influence  de  ce  genre  après  le  repas  du  malin  qui 
n'amène  aucun  accroissement  de  bile  ni  après  deux  heures 
ni  après  quatre  heures  ;  la  seconde,  c'est  que  dans  les  deux 
périodes  d'expérience  ce  repas  du  soir  était  identique 
(400  grammes  de  viande),  et  que  dans  la  première  période  le 
maximum  vespéral  se  produisait  quatre  heures  après  ce 
repas,  et  dans  ta  seconde,  deux  heures  seulement  après. 

4'  ...  L'hypothèse  que  l'on  peut  faire,  c'est  que  l'influence 
du  repas  se  ferait  sentir  de  10  à  12  heures  ou  14  heures 
après.  L'accroissement  de  la  sécrétion  biliaire  correspondrait 
à  l'élaboration  par  l'orçano  hépatique  des  produits  de  la 
digestion  absorbés. 

5'  Les  faits  seraient  explicables  par  l'hypothèse  que  les 
maxima  de  Tactivité  secrétaire  correspondraient  à  la  lin  de 
l'absorption  des  produits  digérés,  et  à  Fintervcntion  élabo- 
ratrice  de  Forgane  hépatique  sur  ces  produits. 

Dans  une  prochaine  note ,  j'indiquerai  les  résultats  relatifs 
au  rôte  cholagogue  de  la  bile,  à  l'excrétion  du  fer  et  à  l'ex- 
crétion du  soufre. 

ApcK>  DB  pns.,  &*  BBR».  —  II.  62 
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APPLICATION  DU  PROCËDÊ  DE  CARDIOGRAPIUB  YOLUHBTRIQUB 

AUHtCULO-VENTRICDLAmB 

k  l'étnde  de  l'aetlon  oardio-toaiqne  das  nerfs  accélératonn  da  cœnr; 
Par   M.  FRAHCOIS-FRANeK. 

(Travail  du  Laboratoire  de  physiiilogie  pathologique  des  Hauies-Ëtadea.) 


Je  passerai  rapidement  en  revue  dans  ce  travail  les  prin- 
cipaux rcsullals  obtenus  à  l'aide  de  la  méthode  graphique 
dans  l'éliide  de  l'innervation  accélératrice  du  cœur,  et  j'in- 
diquerai les  faits  nouveaux  qui  sont  fournis  par  l'application 
du  procédé  do  cardiographie  volumélrique  auriculo-vcntricu- 
laire  dont  j'ai  donné  la  description  sommaire  dans  le  n"  2  des 
Archives  ilo  physiologie  (p.  iOl,  avril  1890). 

Celte  analyse  mettra,  je  crois,  en  évidence  l'action  cardio- 
tonique  des  nerfs  accélérateurs,  dégagée  de  l'effet  de  ces  nerfs 
sur  la  fréquence  du  cœur  ;  on  verra  qu'il  y  a  un  parallèle  ri- 
goureux à  établir  entre  les  nerfs  modérateurs  qui  sont  anti- 
loniqaes  et  relâchent  la  fibre  musculaire  en  môme  temps  qu'ils 
ralentissent  les  battements,  et  les  nerfs  accélérateurs  qui  sont 
systûliques  et  renforcent  la  contractilité  du  cœur  en  même 
temps  qu'ils  en  augmentent  la  fréquence. 

J'ai  développé  déjà  ces  vues  théoriques  dans  divers  travaux 
à  partir  de  1877,  notamment  dans  l'article  grand  sympathique 
du  Dictionnaire  encyclopédique  des  sciences  médicales  en 
1884;  je  n'insisterai  donc  ici  que  sur  les  faits  révélés  par 
les  expériences,  en  m'atlachant  surtout  à  l'analyse  des  ré- 
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sultats  fûui-nis  par  les  différentes  mélhodee  appliquées  à  l'étude 
des  nerfs  cardio-accélérateurs. 

%\.  —  Examen  de  l'erfol  eardlaqne  des  nerfo  aceélérsieor*  it  l'aldç 
de  rexpIoi«tloK  des  pnliMltonB  cardiaque»,  de  la  preadoa 
artérielle  et  lalra-eard laque,    des   ebangeMenls  do  volume  da 

A.  —  L'inscription  des  pulsations  du  cœur  a  fixé  le  phénomèDO  do 
l'accclératioa  que  le  simple  examen  par  la  vue  et  la  palpalion  avaient 
déjà  fait  constater;  on  a  pu  ainsi  s'assurer  que  l'accélération  résulte 
n^n  seulement  du  race  oui-ci  s  sèment  des  phases  diastoliques,  mais  auesi 


Fig.  t. 

PulsaliouB  du  cœur  chez  un  chien  morphine,  doat  les  nerfs  accélérateurs  dil 

cSté  droii  ont  été  mis  à  découvert  saas  ouverture  du  thorax.  —  Ligne  1, 

pulsalioDs  normales  ;  lignes  S,  S,  4,   pulsations   accflËrées  cl  d'amplitude 

Irrdgullire  sous  l'influence  dos  nerfs  accélérateurs. 

d'une  brièveté  plus  gronde  des  systoles  (Dondors,  Baxt,  François- 
Franck).  La  figure  i  rournit  quelques  spécimens  des  résultais  qu'on 
obtient  en  excitant  successivement  les  première  et  deuxième  bran- 
ches accélératriees  et  cas  deux  branches  réunies  ehcz  le  chien. 

B.  —  L'iaseription  des  variations  do  te  pression  avec  la  manomùlro 
à  mercure,  employée  dès  les  premièi'cs  rechcrehos  méthodiques  qui 
ont  ctû  exécutées  sur  la  question  pnr  les  Trères  Cyon  (1863-18G7),  ■ 
fourni  à  ees  auteurs  d'intércseants  résuU.iIs  nu  sujet  des  ciïols  nrldf 
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riels  de  l'aco614ration  cardiaque;  cette  méthode  est  eupérieure  A  toafe 
antre  quand  il  s'agit  de  déterminer  la  valeur  absolue  des  effets  manO' 
métriques,  mais  elle  gague  beaucoup  &  être  combinée  (comme  je  l'ai 
liait  dans  les  expériences  dont  la  figure  2  fournit  un  spécimen)  à  l'ins- 
cription aphygmoscopique  :  celle-ci  permet  un  comptage  précis  des 
pulsations,  tandis  que  bien  souvent,  comme  c'est  le  cas  dans  la  courbe 
ci-ileesous,  les  grandes  oscillations  du  manomètre  à  mercure  rendent 
le  comptage  difBcile.  La  méthode  mangméirique  ne  renseigne  da  reste 


Fij.  i. 
s  de  l'accclérBUon  du  cœur,  produite  par  l'ciciutkm  Aa 
premier  oerT  accËléraleur  du  c6lé  droil  chez  un  chiaii  curarisé.  Comparai- 
son  des  résultata  fournis  par  l'inBcriptiOD  de  la  preasiao  carotidienue  arac  le 
manomètra  à  mercure  {Pr.  car.  Hg.)  el  le  sphygmoscopo  (Pr.  o.  aph^fm^. 
Netteté  plus  grande  dee  TRriatioos  cartiiaqacs  de  la  pression  avec  k 
spbïgmascope. 

qu'insuffisamment  sur  les  modifications  fonctionnelles  du  cœur  lui- 
même. 

Quand  les  ondulations  respiratoires  sont  supprimées  par  ta  suspen- 
sion de  la  respiration  sur  un  animal  curarisé,  les  indications  du  ma- 
nomètre è  mercure  sont  beaucoup  plus  précises,  mais  ici  l'eipérience 
se  complique  des  effets  vaso-constricteurs  propres  du  sang  ssphyxi- 
que,  et  on  ne  peut  plus  se  rendre  exactement  compte  de  l'action  pro- 
duite sur  la  pression  par  l'accélération  elle-même.  D'autre  part,  l'urét 
de  la  respiration  produit  le  ralentissement  du  cœur,  et  il  faut  que  l'in- 
tervention des  nerfs  accélérateurs  soit  très  active  pourcontrebalancer 
les  aOets  cardio-modérateurs  du  sang  asphyxique.  A  ce  point  de  vue 
spécial,  l'expérience  est,  du  reste,  fort  intéressante,  car  elle  moatreqne 
les  ioDuences  accélératrices  peuvent  prédominer  sur  les  influences 
modératrices  simultanément  provoquées.  C'est  ce  que  montre  la  figure 
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suiv«nlo  {liif.  Jt,  dnns  laquelle  l'uirioralion  Jw  pulsatiou  eif4is<{Bes 
•léU)  iximbinfo  k  celle  doa  va- 

rialiona  de  la  preaBion  avec  le  T  ^ 

manonii'lro  à  mercure.  ^  ^ 

C.  —  L'exploration  des  rhan-  1  , 

geau-nls  di-  la  presaioo  intra-  a  .? 

voalriciilaire  asaociiie  i  l'in-  g  2 

acriplioo   dos   puleatioD*   deit  ^  ^ 

venlrioulos,  fournil  i  aon  tonr  S  s 

<iaB  ronsetgnemenla  que  ne  don-  ~~  fe 

ncnt  point  les  procAdéa  d'éludé  ^  :• 

pi-écéilenU  :  elle  moalre  que  la  ^  ^ 

niiiM  en  jeu  dea  nerfs  accélé-  ^  -^ 

rateura  peut  augmenter  d'une  ^^ 

façon  1res  notable  la  puissanci;  S  > 

dos  systoles  vontriculairea  et  .3"  * 

ilétermincr     de     bruaquoH     el  >   c   e 

énerj^iquea  variation»  de  proa-  •  o  — 

BioD.nolionaimportaDleBqn'oD  •    .  M 

n'aurait  pu  déduire  ni  de  l'in-  ~  .  cb 
H|iei-(ion  des  courbes  de  puisa-  j  ^  ^  m 
lions  ni  do  cdlc»  des  courbob  »  £  ^  « 
manomotriquDS.  l'or  exemple,                                                     i    =-—  5 

dans  la  flgnra  suivante  ilig.  il.  "  M  " 

on  peut  voir  aisémeot  que  let>  ^  H.— 

nerfa  arcélôraleurs  ont  doubk  ■  "b   S 

rénorgio  dos  impulsions  ven-  S  **  "^ 

triculairee  sans  quo  col  eflTel  ^-5  3 

si  marqué  1»  soit  traduit  par  ^  £  -? 

des    manifestations   apprécia-  ■  T  ^ 

Lies  dans  la  courbe  des  pulaa-  ^  «  a 

lions.    Nous  reviendrons   aur  I  §   S 

celle  action  rardio-loiiique  des  •  c  -^ 

ecuélérateurs,  qui    se  montre  "^  S  "S 

ici  asseï  ncllement  dégagée  de  .1  S  a 

l'action    cardia -aceéltTatrice.  H  S  g 

l'augmcnlation    do    fréquence  h  3  S 

étant  peu  marquée.  —  „  S 

l.'iuBcription    des    change-  ^g^ 

meiils  do  volume  ducoeurdans  ■  ' -S 

le  pèricorde  pratiquée  à  l'aide  S  *  " 
du  procédé  que  j'ai  indique  en 

IMTI  [G.  II.  du  Lab.  de  Marey)  a  permis  d'ajouter  aux  notions  préec- 
detiies  cet  aulro  rcnsrignemenl  que  chaque  systole  du  cœur  accéléré 
n'envoie  dans  les  arlères  qu'une  quantité  de  sang  inréricure  à  celle 
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que  fournil  obaoune  des  syslolea  du  cœur  ayant  bd  fr6(]uciice  norniole. 
J'ai  insisté  autrerois  sur  ce  Tait,  qui  s'explique  par  la  moindre  i-dplétioa 
diaetoti<]UD  due  elle-mèrae  à  une  diminution  dans  la  duréa  des  diaslolos. 
Il  a  été  ainsi  facile  de  comprendio  pourquoi,  malgré  une  augmonlalion 
de  fréquence  notable,  la  pression  ortérielle  peut  ne  pas  a'âlever,  et 
peut  même  s'abaisser;  niala  il  est  également  oloir  que  dans  bien  des 
cas,  ei  le  cœur  compense  par  une  très  grande  accélération  U  dimi- 
nution de  chacune  de  ses  ondées,  la  pression  peut  s'âlever  dans  les 
orières  :  ce  fait  peut  encore  eire  rendu  monifeslo  pur  l'examen  des 
courbes  volumétriques,  si  l'on  fait,  en  ^joutant  las  unes  aux  autres  les 
valeurs  d'evacualion  eystolique,  la  somme  des  débits  du  cœur  en  un 
temps  donné  '. 

Tous  ces  procédés  d'étude  ont  donc  fourni  chacun  une  série 
déterminée  de  rcsullats  ;  leur  combinaison,  dans  une  mémo 
expérience,  a  permis  de  préciser  un  assez  grand  nombre  do 
détails  de  l'action  cardio-accélératrice  des  nerfs  du  sympa- 
thique. Mais  aucun  des  moyens  précédemment  indiqués  n'a 
montré  l'effet  des  nerfs  accélérateurs  sur  la  fonction  auri- 
culaire, et  n'a  pu  dès  lors  fixer  les  variations  relatives  de  cette 
fonction  et  de  la  fonction  ventriculaire- 

Je  n'ai  pas  à  insister  sur  l'intérêt  que  présentait  une  sem- 
blable recherche  :  tout  ce  qui  touche  à  l'innervation  des  oreil- 
lettes et  aux  modifications  fonctionnelles  qui  peuvent  en 
résulter,  dans  ces  organes  régulateurs  de  la  circulation  cardia- 
que, est  d'une  importance  qui  n'a  point  besoin  d'être  démon- 
trée. Aussi  ai-je  saisi  avec  empressement  l'occasion  que 
m'offrait  l'emploi  de  la  méthode  nouvelle  de  cardiographie 
volumétriiTue  auriculaire  ^,  pour  essayer  de  remplir  colle  la- 
cune. 

'  Vojeï,  pour  le  détail  de  cette  étude,  mon  mimoire  aor  les  changcmonls 
do  *alams  du  cœur,  pnbliê  en  1878  dans  le  C.  /?-  do  Laboratoire  de  Murcy 
el  moa  article  Grand  sympathique  du  Dictionaairc  Bùeyclopcdiqae  des  acieaees 
médiailes,  1884. 

'  Je  rappellerai  que  la  méthodo  conaisle  esscntiellenicnt  dans  l'exploration 
des  changcincnts  do  volume  de  chaque  oreiltotte  avec  un  tambour  à  air,  dont 
la  membrane  est  reliée  â  un  point  do  la  paroi  auriculnirr  par  une  petite  scrrc- 
flns.  On  exerce  une  légÈre  iraclîon  sur  la  paroi  do  l'oreillette  do  manière  à  ce 
que  celle-cî,  i  chaque  contraction,  attire  à  elle  la  !<erre-flna  et  la  membrane, 
rapprlanl  ainsi  brusquemenl  l'air  extérieur  dans  le  tambour  explorateur  et 
déterminanl,  par  nuilc,  une  dosconto  do  la  plume  du  tambour  enregistreur  : 
l'imporlanco  do  lu   courbe  dcsccadanto   sera  néceasalrcmenl  on  rapport  avec 
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Un  fait  qui  frappe  tout  d'abord,  c'est  qu'en  même  temps  que 
le  cœur  s'accélère,  les  systoles  des  oreillettes  présentent  une 
énergie  rapidement  croissante  qui  s'accuse,  comme  le  montre 

l'itnportancB  de  la  syelolo  auriculaire,  cl,  en  comparaiil  le  niveau  atloînt  p«r 
ces  tracés  de  diminutioa  de  volume,  on  pourra  ee  dire  uae  idée  assee  osacte 
de  la  valeur  coroparativo  des  Bystolcs  auriculaires.  Ftâciproquemanl,  quand 
l'oreillelle  se  relAche  et  se  rcmplil  do  saag,  sa  paroi  refoule  la  nemliraae 
indirrcrenle  du  tambour  explorateur,  el  la  conrbe  s'éldre  d'aulaut  ptuB  haut  que 


l'augmenta  lion  de  volume  de  l'orelUelte  est,  elle-ni£iiie,  plus  considérable. 
Mais  j'ai  constaté  que  les  iadicatioos  des  diastoles  auriculairos  Étaieut  beau- 
coup moins  sa  ti  Etais  a  ni  es  que  celles  des  sysloles,  et  j'ai  cherché  à  perrec- 
tionnor  l'appareil  sous  ce  rapport.  Le  défaut  leuail,  en  partie,  à  ce  que  les 
disques  métalliques  étaient  trop  larges  et  les  membranes  trop  peu  souples  dans 
les  premiers  instruments  :  J'ai  employé,  dËs  lors,  des  disques  très  ètroita  «1 
minces  en  aluminium  et  des  membranes  de  caoutchouc  soufflé  ;  mais  j'ai 
coBStalé  surtout  que  le  déplacement  d'un  point  limilé  Aa  la  paroi  auriculaire 
ne  rouroissait  qu'une  force  motrice  insufllBaQle,  mSme  avec  des  membranes 
très  souples.  J'ai,  di^s  lors,  cherché  à  concentrer  sur  te  centre  de  la  mem- 
brane la  poussée  d'une  grande  surface  do  l'oreillette  :  le  réaullat  a  été  obtenu 
eu  coiffani  une  partie  de  l'oreills  d'une  sorte  de  cdne  creux,  doDl  l'aie  était 
représenté  par  la   lige  rigide  formée  par  la  serre-One    et   dont  la   base  s'ap- 
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la  figure  6,  par  raugraentalion  d'étendue  des  couribes  systo- 


Fig.  G. 
Courbes  -volumâlriques  de  l' oreillette  droite  {Vol.  or.  dr.)  et  de  l'orailletle  gaucbo 
(Vo/,  or.  7.)>  îoBCiiteB  eomÊme  temps qno  Ica  pulsations  vonlnculaifcs  droites 
IP,  V.  d.).  —  L'excitation  de  la  premiêro  branche  a  ci;  clora  tri  ce  du  côté 
droit,  bile  pendant  15  secondes,  renTorce  les  syaloles  auriculaires  ([lèche 
descendanle),  (&clion  auriculo-toniquc  des  nerfs  accéléra  tour  s).  —  Cbion 
curarisé.  Thorax  largement  ouvert.  Maintenu  â  38"  dans  une  baiguoire'étuve. 

liques.  Ils  se  produit  là  un  renforcement  d'action  tout  à  fait 
comparable  à  celui  que  nous  avons  vu  se  produire  du  côté  des 

puyait  anr  la  paroi  auriculaire  :  les  dcplaceai^enlB  de  toute  la  surface  explurùe 
se  centralisaient  ainsi  en  un  point  circonscrit  de  la  membrane.  Avec  ce  pro* 
cédé,  on  a  obtenu  des  courbes  diasioliques  beaucoup  plus  complètes  et  mon- 
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ventricules.    C'est  bien  d'une  action  auriculo-loniqtie  qu'il 

s'agit. 

En  général,  l'action  cardio-tonique  des  nerfs  accélérRleurs 
se  manifeste  simultanément  sur  les  deux  oreillettes;  quel  que 
soit  le  côté  excité,  l'oreillette  droite  et  l'oreillette  gauche  su- 
bissent ensemble  le  renforcement  de  leurs  systoles  ;  à  la  suite 
de  l'excitation,  l'atténuation  graduelle  de  l'énergie  systoliquc 
s'opère  parallèlement  dans  les  deux  oreillettes. 


Fig.  7. 
Erret  cardia- tonique  de  l'excitation  du  premier  nert  accélérateur  du  côté  droit. 
Le  renforce  ment  des  aysloles  auriculaires  droites  s'est  montré  plus  tardif 
que  celui  des  systoles  auriculaires  gauches.  La  pression  inlra-Teii  tri  cala  ire 
droite  a  subi  des  renforcements  syetoliques  graduels  d6bulaDt  «Tant  i*aag- 
manlatJoa  d'Énergie  des  syslolea  de  l'oreillclto  droite. 

On  voit  cependant  quelquefois  l'une  des  deux  oreillettes  ne 
subir  que  plus  tardivement  l'effet  tonique  des  nerfs  accéléra- 
teurs :  c'est  le  cas  de  la  figure  7  fournie  par  une  expérience 
sur  un  chien  curarisè;  ici,  le  renforcement  des  systoles  de 
l'oreillette  gauche  a  notablement  précédé  celui  des  sysloles  de 
l'oreillette  di-oile. 

On  pourrait  supposer,  en  vertu  de  certaines  théories  qui 
subordonnent  l'action  ventriculaire  à  l'action  auriculaire  el 


tranl  nettement  les  détails  do  la  rëplétioD  auHciilarrc.  J'ai  eu  surlODt  l'occasion 
do  lo  constater  en  reprenant  avec  ce  proeédé  d'étude  l'examen  des  effets  du 
nerf  vague  sur  la  fonction  auriculaire  el  celui  des  iusufllsancos  auriculo-ven- 
Iricutaires  foDctionnclles;  ces  résultais  seront  exposés  dans  un  prochain  travail. 
Pour  le  moment,  je  ne  dois  m'oueupcr  quu  des  effets  des  excitations  des 
nerfs  acculera  leurs  sur  les  oreillelli;S|  en  les  comparant  ii  ceux  qu'on  obserTS 
sur  les  ventricules. 
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font  dépendre  Iq  rythme  et  l'énergie  des  ventricules  des  im* 
pulsions  des  oreillettes,  que  si  l'on  voit  s'exagérer  l'action 
ventriculaire  en  même  temps  que  l'action  auricultiire,  c'est 
celte  dernière  modification  qui  commande  à  la  première.  L'in- 
dépendance des  effets  ventriculo-toniques  est  rendue  évidente 
par  certaines  expériences  dans  lesquelles  l'excitation  des  nerfs 
accélérateurs  n'agit  que  sur  la  puissance  de  contraction  ven- 


Fig.  s. 
Indépendance  de  l'aclion  ventriculo-iouique  des  nerfs  accélérateurs  par  rapport 
à  leur  aclion  a  u  ri  eu  la- tonique.  L'excitation  de  la  première  branche  acccléra- 
tricB  gauche  n'a  pas  exagéré  l'imporlance  des  systoles  des  opeiUclleB  [Vol. 
or.  dr.  ;  Vot.  or.  g.)  et  a  cependant  renrorcé  l'énargio  aysloliquc  vcntricu- 
lairo  droite.  (Preseion  inira- ventriculaire). 

Iricutaire  sans  modifier  l'énergie  des  systoles  des  oreilloltos. 
On  en  peut  voir  un  spécimen  dans  la  figure  8,  où  les  varia- 
tions systoliqucs  de  la  pression  in  Ira- ventriculaire  s'exagè- 
rent de  la  façon  la  plus  notable,  sans  que  les  systoles  auri- 
culaires droites  oU  gauches  subissent  le  renforcement  habi- 
tuel. 

Mais  dans  l'ordre  habituel,  le  cœur  lout  entier  subit  l'in- 
fluence tonique  des  nerfs  accélératetirs,  et  l'on  voit  se  ren- 
forcer simultanément  les  contractions  auriculaires  et  les  con- 
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Irarlions  vcniriculaircs.  Il  suflil,  pour  la  théorie,  que  l'indè- 

IK'iidiince  rt-cipixxiuL'del'augraenlalion  d'énergie  venlriculaire 


Ili'vt'il  du  Cipur,  iotubé  [lar  l'action  Ionique  des  oerft  accolé  rate  ors.  —  Avinl 
l'excitation  des  aecAléralt-'uni,  orflîil«(l«  gauebn  «I  oreilletle  droiis  ioan^, 
HubisAaut  passivcmrnt  los  loulrvptnenls  rcapiratoires  ;  Tontricules  ne  doih 
nanl  que  ds  rar«s  •!  TaiblM  Bf^^ioics.  —  PeaJëat  l'eidUlioD,  rvtonr  d«  tIvis 
runlr^irliona.  —  Après  l'cxcitatian,  réapparition  de  rioertit  cardiaque  mo- 
momeniaïKÏmenl  suspendue. 

cl  auriculaire  ait  ('té  ùlablic  par  quelques  faits  accidentels;  il 
faut  savoir  que  normalement  cette  dissociation  ne  se  pré- 
soiiti'  pas. 

1/aclion  caidio- Ionique  des  nerfs  accélérateurs  ne  se  muifMte  pis 
seuleinaDt  par  l'augmenlalioa  d'énergie  des  STStoles  auricnlo-vealri- 
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otUaires,  le  ocBur  fonotioniunt  réguliëremeat;  elle  peut  aossi  s'aocuser 
par  la  BubstîtatioQ  d'une  accélération,  avec  (^ande  aDgmentation  de 
tonicité  dn  myocarde,  au  ralenlissemenl  arythmique  causé  par  la 
anspension  proloogée  de  la  respiration  artificielle;  il  est  très  fréquent 
d'observer,  dana  ces  conditious,  des  insuffisances  auriculo-venlricu- 
lairea  par  atonie  du  cœur  ralenti  et  gorgé  de  sang.  L'intervention  des 
nerfs  toni'^coélérateuTH  rend  au  cœur  une  n^uence  qui  souvent  dé- 
passe la  normale  et  lui  restitue  nne  tonicité  telle  que  le»  raflnz  dispa- 
raissent. 

La  même  influence  tonique,  systoliqno,  sa  révèle,  eu  outre,  d'une 
façon  saiBisBante,  dans  certains  cas  d'inhibition  cardiaque.  J'ai  vu  par- 
fois se  réveiller  le  cceur  inhibé  par  l'action  diaelolique  du  nerf  vague 
ches  des  animaux  dont  le  myocarde  avait  été  rendu  beaucoup  plus  ac- 
cessible que  normalement  aux  influences  inhibitoires,  a  la  suite  ti'une 
rapide  et  abondante  hémorrhagie  artérielle.  L'un  de  ces  faits  est  re- 
présenté dans  la  figure  ci^dessas  (%.  9),  où  l'on  voit  les  ventriculea  ne 
donner  que  de  rares  pulsations  afTaiblies,  el  les  oreillettes,  absolument 
inertes,  eubir  paasivement  l'innuence  des  mouvemeuts  de  l'insufflation 
pulmonaire  pendant  la  phase  d'inhibition  prolongée  due  A  l'excitation 
du  nerf  vague.  Sous  l'iafluence  de  l'excitation  des  nerfs  accélérateurs, 
ventricules  et  oreillettes  reprennent  momentanément  une  grande  acti- 
tvié;  puis,  quand  l'excilation  a  cessé,  le  cceur  revient,  et  d'une  façon 
définitive,  à  sou  inertie  première.  Ce  fait  montre  avec  une  parfaite 
évidence  l'action  systolique  dégagée  de  l'action  accélératrice. 

Tout  ce  qui  précède  établit  bien  l'action  tonique,  systolique, 
des  nerfs  accélérateurs  ;  mais  il  est  très  important  de  recher- 
cher si  cette  influence  est  liée  à  l'accélération  elle-même  ou  en 
est  indépendante,  si  elle  constitue  un  phénomène  parallèle  ou 
subordonné.  J'ai  bien  souvent  depuis  1877,  époque  à  laquelle 
j'ai  pubhé  mes  premières  recherches  sur  les  nerfs  accéléra- 
teurs, insisté  sur  ce  point  que  les  mêmes  nerfs  exercent  sur 
le  cœur  deux  influences  distinctes  :  l'une  renforçant  l'énergie 
des  contractions,  l'autre  produisant  l'augmentation  de  fré- 
quence. Cette  conception  a  été  surtout  développée  dans  mon 
article  «  Sympathique  »  Au. Dictionnaire  encyclopédiqiie{'i88i). 

J'ai  pu,  depuis,  m'assurer  fréquemment,  et  en  particulier 
dans  mes  expériences  de  cardiographie  volumétrîque  auricu- 
laire combinée  à  l'exploration  de  la  pression  ou  de  la  pulsation 
ventriculaire ,  que  l'accélération  et  l'augmentation  d'énergie 
systolique,  marchant  habituellement  de  pair,  peuvent  se  dis- 
socier complètement  ;  l'augmentation  de  fréquence  n'implique 
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pas  l'exagération  d'énergie,  et  ceUe^^i  peut  se  manisfesler 

sans  que  le  cœur  s'accélère. 

Do  là  rcsuHc-t-il  qu'il  soit  nécessaire  d'admettre,  dans  les 
cordons  nerveux  du  sympathique,  dont  l'excitation  produit  ces 
deux  effets  parallèles  et  habituellement  liés  l'un  à  l'autre,  des 
filets  spéciaux  pour  l'accélération  et  d'autres  pour  Taugmen- 
talion  d'énergie  du  myocarde  ?  L'indépendance  des  deux 
effets  ne  me  paraît  pas  impliquer  nécessairement  l'exislence 
de  deux  ordres  de  nerfs  anatomiquoment  distincts.  Pas  plus 
dans  le  nerf  vague,  qui  produit  sur  le  cœur  une  action  ralen- 
tissante associée  oi-dinairement  à  une  action  relâchante  anlî- 
toniquc,  sur  laquelle  j'ai  déjà  insisté  à  plusieurs  reprises  de- 
puis 1881 ,  et  qui  a  fait  l'objet  d'une  étude  spéciale  au  moyen  de 
la  nouvelle  méthode  cardiographique.  Je  crois  qu'une  foule 
d'actions  dédoublées  du  même  genre  n'impliquent  pas  de  nerfs 
indépendants,  mais  résultent  de  t'influence  de  mêmes  cor- 
dons nerveux  sur  les  attributs  multiples  des  appareils  récep- 
teurs périphériques. 
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CONDITION 

DU    DÉVOI.OPPEMENT  PARFAIT   DE   LA    VISION 

Par  le  D'  0E0R6CB  IIAnTIN  {de  Bordeaux). 


Pour  qu'un  œil  acquière  ta  faculté  de  voir,  il  Tiiut  qu'il  soit 
impressionné  par  la  lumière.  Les  animaux  qui  viveDt  au  sein 
des  cavernes  où  le  jour  ne  pénètro  pas,  les  poissons  qui  habitent 
les  mers  à  une  prorondeur  de  trois  ou  quatre  mille  mètres  eont 
aveugles.  L'abaenoe  complète  de  lumière  entraine,  chez  l'individu, 
la  cécité  absolue,  et,  dans  l'espèce,  l'atrophie  de  l'appareil  nerveux 
sensoriel,  môme  celle  de  la  totalité  de  l'organe. 

Une'  pénétration  du  rayonnement  lumineux,  quoique  limilée 
quelle  soit,  garantit  la  Tanction  visuelle  d'une  déchéance  coni- 
plète  ;  mais  toute  entrave  partielle,  à  la  marche  des  rayons  lumi- 
neux  conduit  à  une  amblyopie  dont  l'iatensiLé  est  proportionnelle 
à  l'épaisseur  et  à  la  persislance  de  l'obstaole  mécanique.  De  tels 
résultats  ne  sont  produits  que  si  cet  obstacle  a  agi  pendant  le  tout 
jeune  âge.  Une  cataracte  épaisse,  non  congénitale,  peut  demeurer 
dans  un  ceil  vingt,  trente  ans  et  même  plus,  sans  en  amoindrir  en 
quoi  que  ce  soit  le  pouvoir  sensoriel,  mais  une  opacité  cristalli- 
nieone,  apportée  en  naissant,  conduit  fatalement  h  une  faiblesse 
excessive  de  la  rétine,  si,  par  une  intervention  hâtive,  on  ne  vient 
pas  è  ouvrir  uu  passage  eux  rayons  lumineux. 

Un  œil,  pour  être  apte  à  bien  voir,  ne  doit  pas  seuiemont  ilre 
pénétré  librement  pendant  l'enfance  par  la  lumière  ;  il  faut  de  plus 
que,  dans  In  suite,  il  soit  utilisé  :  un  organe  à  déviation  slrabique« 
permanente,  perd  de  sa  force.  A  vrai  dire,  un  certain  degré  d'am- 
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blyopie  précède  la  déviation  et  en  est  la  cause;  mais  celle-ci,  à 
son  tour,  par  le  défaut  d'exercice  qu'elle  impose  à  la  rétine,  donne 
lieu  à  un  sarcrolt  d'amblyopie  qui  peut  disparaître  consécutî- 
vemeot  à  une  ténotomie  parfaitement  correctrice  de  le  déviation. 

Telles  sont  les  conditions  connues  qui  président  au  dévelop- 
pement de  la  sensibilité  rétinienne,  mais  cette  sensibilité  laisserait 
encore  beaucoup  à  désirer  si  une  troisième  condition  n'était  pas 
remplie.  Un  oui  ne  peut  avoir  une  vision  parfaite  que  si,  lors  de 
la  période  dédacalioB  da  seas  de  la  me,  tous  les  rayons  qui  con- 
courent à  la  formation  des  images  convergent  exactement  sur  la 
rétine  en  un  foyer  unique.  E^  d'autres  termes,  l'acuité  sera  excel- 
lente si  alors  l'esti^matisme  ne  bit  pas  sentir  ses  effets  dioptriques 
en  altérant  la  reproduction  des  objets  extérieurs,  en  diffusant  cer- 
taines parties  de  l'image  rétinienne. 

Pour  les  recherches  astigmatiques  dont  il  est  ici  question,  le 
cadran  rayonné,  ordinaire,  est  complètement  insuffisant;  il  faut 
utiliser  le  grand  tableau  que  Snellen  a  annexé  à  ses  optotj'pes. 
Dans  ce  tableau,  les  lignes  noires,  longues  de  30  centimètres  en- 
viron, présentent  à  la  périphérie  une  épaisseur  de  7  millimètres,  et, 
vers  le  centre,  un  peu  moins  de  3  millimètres.  Ces  lignes  sont 
radiairement  disposées  autour  d'un  point  central  et  groupées  par 
trois.  La  ligne  médiane  d'un  groupe  est  séparée  des  deux  autres 
par  un  intervalle  blanc  dont  l'épaisseur  est  toujours  égale  en  un 
pmnt  considéré  à  celle  correspondante  des  lignes.  Enfin,  un  groupe, 
à  sa  grosse  extrémité,  est  éloigné  de  son  voisin  de  35  millimètres, 
et  à  sa  petite  de  8  millimètres.  Le  tout  a  été  calculé  de  manière 
à  ce  que  l'axe  d'un  groupe  soit  distant  de  10  degrés  de  l'axe  des 
groupes  les  plus  rapprochés.    , 

A  l'aide  de  ce  tableau,  on  est  éclairé  sur  la  présence  de  l'astig- 
matisme et  en  même  temps  sur  le  degré  d'acuité  propre  à  chaque 
méridien.  Si  les  trois  lignes  d'ungroupe  ne  sont  distinctes  qu'à 
leur  grosse  extrémité,  l'acuité  sera  seulement  de  S/7;  si  elles  sont 
vues  nettement  jusqu'à  1/3, 2/3,  5/6,  6/6  de  leur  longueur,  l'acuité 
sera  égale  à  S/5,  1/S,  2/3,  i/1,  par  le  motif  que,  aux  endroits  indi- 
qués, la  dimension  des  lignes  et  leur  écartement  correspondent  i 
l'épaisseur  des  diverses  lettres  qui,  dans  les  optotypes,  servent  à 
mesurer  lesdites  acuités.  D'autre  part,  la  correction  astigmatique 
sera  considérée  comme  complète  quand,  dans  les  divers  groupes, 
les  trois  lignes  seront  vues  d'une  façon  égale,  c'est-à-dire  quand 
elles  se  présenteront  dans  une  même  étendue  avec  la  même  teinte 
et  la  m^e  netteté. 
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Ces  prélimiDRÎres  devaient  élre  rappelés  pour  permettre  Is  com- 
préhension des  faits  qui  vont  suivre. 

Jusqu'à  ce  jour,  on  a  cru  et  l'on  croit  encore  qu'il  est  toujours 
possible  de  donner  à  des  méridiens  pâles,  au  moyen  de  verres 
cylindriques,  la  totalité  de  la  teinte  qui  leur  manque  pour  qu'ils 
soient  aussi  foncés  que  les  méridiens  perpendiculaires. 

C'est  là  une  idée  absolument  inexacte.  Les  faits  sont  nombreux, 
ail,  malgré  l'emploi  du  meilleur  cylindre,  malgré  la  correction 
la  plus  exacte,  il  est  tout  à  fait  impossible  d'établir  une  parfaite 
harmonie  dans  la  teinte  des  rayons  du  cadran  rayonné  ou  de  faire 
voir,  dans  une  étendue  égale  et  avec  la  même  netteté,  les  trois 
lignes  de  chaque  groupe  du  grand  tableau  de  Snellen. 

Qu'on  ne  croie  pas  qu'ici  nous  fassions  allusion  à  de  légères  dif- 
férences dont  l'importance  serait  plutiSt  théorique  que  pratique. 
Non!  Nous  avons  en  vue  des  écarts  sérieux,  parfois  considérables, 
qui  méritent  d'attirer  toute  l'attention.  L'exposition  d'un  de  ces 
cas  fera  immédiatement  apprécier  de  quoi  il  s'agit.  Nous  prenons 
pour  exemple  le  plumier  fait  de  cette  nature  qui  s'est  révélé  à  nous. 

C'était  un  myope  d'une  vingtaine  d'années,  intelligent  et  capable 
de  fournir  d'excellentes  réponses.  Il  était  esligmate,  à  droite,  de 
près  d'un  degré  (dioptrie)  ;  à  gauche,  d'environ  2  degrés.  La 
myopie  de  l'œil  droit  était  de  4  degrés;  avec  le  verre  ephéro- 
cylindrique  corrigeant  la  myopie  et  l'asligmatisme,  l'acuité  visuelle 
de  cet  œil  était  égale  à  l'unité  (1/1),  et,  sur  le  tableau  de  Snellen, 
les  trois  lignes  dii  chaque  groupe  se  présentaient  avec  la  même 
uniformité.  A  gauche,  la  myopie  n'était  que  de  1  degré  ;  le  verre 
correcteur,  égal  au  chiffre  de  la  myopie  et  à  celui  de  l'astigma- 
tisme, ne  procurait  qu'une  demi-vision  (1/2).  Et,  chose  surpre- 
nante, alors  que  les  trois  lignes  du  groupe  vertical  étaient  vues 
presque  dans  toute  leur  longueur,  celtes  du  groupe  horizontal 
n'étaient  distinctes  que  dans  leurs  deux  premiers  tiers.  Dans  l'autre 
tiers,  ces  lignes  semblaient  ne  faire  qu'une  seule  et  même  raie 
d'une  teinte  grisâtre.  Noire  première  idée  fut  que  nous  étions  en 
préeence  d'un  astigmatisme  subjectif  plus  ou  moins  fort  que  l'as- 
tigmatisme coméen.  Nous  essayâmes  alors  les  cylindres  voisins; 
mais,  avec  aucun  d'eux,  il  ne  nous  fut  possible  de  faire  mieux  voir 
le  gi'oupe  horizontal  ;  au  contraire,  tous  les  nouveaux  verres  con- 
tribuaient à  obscurcir  la  vision.  Des  examens  subséquents  nous 
montrèrent  la  parfaite  exactitude  des  premiers  résultats. 

Dans  cet  exemple,  le  trouble  visuel,  à  peu  près  nul  dans  un 

méridien  principal,  s'étendait  sur  un  tiers  du  méridien  perpeodi- 

Arcu.  de  pHva.,  5'  ai^m.  —  U.  53         , 


by  Google 


culeire.  Ici,  l'acuité  n'était  que  de  1/2;  là,  elle  était  très  voisine 
de  1/1  ;  d'où,  pour  ces  deux  méridiens,  une  différence  de  vision 
de  près  de  1/2.  Dans  certains  cas,  à  vrai  dire,  nous  avons  ren- 
contré des  écarts  bien  moindres,  par  exemple,  de  1/10,  de  2/6; 
mais  dans  d'autres,  au  contraire,  ces  écarts  étaient  plus  coosidé- 
rables  et  altei^nsient  parfois  5/7  de  la  vision  (toujours  après  cor- 
rection). 

Comment  se  fait-il,  nous  dira-t-on,  que  des  faits  aussi  saillants 
soient  restés  jusqu'ici  sans  être  vus,  surtout  de  ceux  qui  ont  l'ha- 
bitude de  se  servir  du  tableau  de  Snelleo?  En  vérité,  ia  chose  est 
difficile  à  expliquer.  Mais  ne  eavons-nous  pas  qu'une  loi  géaénle, 
inscrite  dans  notre  cerveau,  empêche  de  voir  les  exceptions  que 
la  nature  y  établit  comme  à  plaisir?  Le  meilleur  observateur  ne  se 
laisse-t-il  pas  souvent  impressionner  plus  par  le  souvenir  d'un  en- 
seignement reçu  que  par  la  vue  de  phénomènes  nouveaux? 

Le  fait  paraîtra  encore  plus  exlraordinaii-e  quand  on  saura  que 
ces  différences  d'acuité  visuelle  ne  sont  pas  excessivement  rares. 
Depuis  sept  à  huit  mois  que  notre  attention  est  attirée  sur  cette 
particularité,  nous  avons  observé,  en  eflet,  plus  d'une  centaine  de 
cas  où  il  nous  a  été  absolument  impossible  de  corriger  exactement 
l'asymétrie  des  méridiens.  Cette  impossibihté  s'est  présentée  à 
nous  aussi  bien  chez  des  emmétropes  que  chez  des  amétropes. 

Quelle  explication  donner  à  ces  faits? 

Nous  avons  cru  tout  d'abord  que  nous  étions  en  présence  d'as- 
tigmatismes  irréguhers.  L'examen  de  divers  sujets  ne  larda  pas  à 
nous  montrer  le  peu  de  fondement  de  cette  supposition.  Leur  as* 
tigmatisme  était  parraiLeuient  régulier;  les  méridiens  principaux 
se  croisaient  à  angle  droit  ;  il  n'existait  pas  de  taies  sur  la  cornée, 
pas  de  tache  dans  le  cristallin  et  aucune  lésion  spéciale  du  cété  du 
fond  de  l'œil. 

La  différence  existant  entre  l'acuité  des  deux  méridiens  prin- 
cipaux était  telle  chez  la  plupart  des  sujets  qu'il  nous  parut  impos- 
sible de  la  mettre  sur  le  compte  de  la  forme  ellipsoïde  de  la  cornée 
ou  sur  celui  de  l'aberration  de  sphéricité  de  l'appareil  réfringent. 
Ceux  qui  mettraient  en  avant  cette  interprétation  auraient  à  nous 
expliquer  pourquoi,  avec  le  même  degré  d'astigmatisme  (2,  3, 
4  degrés,  par  exemple),  tel  astigmate  présente  une  acuité  égale 
dans  tous  les  méridiens,  tanJis  que  tel  autre,  cwteris  paribus, 
offre  un  écart  notable  dans  l'acuité  notée  du  côté  des  méridiens 
principaux.  Gomme  <m  le  verra  dans  un  instant,  l'explication  uous 
est  facile  avec  la  théorie  que  nous  avons  adoptée. 
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Nous  nous  sommes  alors  posé  le  dilenune  suivant  qui  embrasse 
la  totalité  des  causes  pouvant  intervenir  dans  la  circonstance  :  oous 
avons  afTaire  ou  à  un  vice  de  réfraction  ou  à  un  troubla  fonc- 
tionnel de  la  rétine. 

Nous  avons  rapidement  écarté  l'influence  d'un  vice  de  réfraction. 
Quand  on  a  pour  guide  l'ophtalmomètre  et  qu'on  possède  une 
graDde  habitude  du  maniement  des  verres  cylindriques,  il  est  tou- 
jours possible  de  donner  à  un  méridien  la  quantité  de  réfreolion 
qui  lui  manque.  On  nous  permettra  de  penser  que,  chez  nos  exa- 
minés, rien  ne  laissait  à  désirer  de  ce  cAté. 

Dès  lors,  il  nous  fallait  admettre  le  trouble  fonctionnel  de  la  ré- 
tine, c'est-à-dire  une  anesthésie  partielle. 

Cette  interprétation  ne  sera  pas  sans  soulever  tout  d'abord  l'in- 
crédulité de  beaucoup.  Nous-méme,  dans  le  principe,  nous  avons 
été  assez  réfractaire  à  l'idée  que  la  rétine  pAt  avoir  un  pouvoir 
visuel  différent  selon  les  méridiens.  Nous  ne  pouvions  concevoir 
l'élément  rétinien  (cône  et  bâtonnet)  pourvu  d'une  sensibilité  plus 
grande  dans  un  sens  que  dans  un  autre.  Mais,  peu  à  peu,  nous 
nous  sommes  habitué  à  cette  conception,  et  actuellement,  —  nous 
l'afOrmons  hautement,  —  nous  ne  compreDona  pas  qu'il  puisse  en 
être  autrement. 

Pour  bien  voir,  d'une  manière  ^nérale,  il  faut  recevoir  sur  la 
rétine  des  images  homocentriques.  Si  la  rétine  du  tout  jeune  en- 
fant n'est  pas  impressionnée  par  de  semblables  images,  sa  vision 
sera  mauvaise  et  restera  toujours  telle,  car  bien  voir,  dans  l'âge 
adulte,  suppose  une  éducation  parfaite  de  la  rétine  dans  le  jeune 
âge,  au  moment  du  développement  fonctionnel  des  sens.  Pour  que 
les  éléments  rétiniens  arrivent  à  posséder  une  sensibilité  égale 
dans  toutes  les  directions,  il  faut  igu'ils  soient  excités  d'une  façon 
identique  par  la  lumière.  Or,  dans  les  cas  d'astigmatisme,  l'exci- 
tation n'est  pas  la  même  dans  un  sens  que  dans  le  sens  perpendi- 
culaire. Ici,  elle  se  fait  par  des  rayons  réunis  au  foyer;  là,  par 
des  cercles  de  dilTusion.  Comme  cette  action  inégale  de  la  lumière 
est  de  tous  les  instants,  que  ta  stimulation  parfaite  porte  toujours 
sur  les  mêmes  points  et  que  les  autres  points  sont  toujours  en  re- 
lation avec  la  stimulation  imparfaite,  il  en  résulte  que  les  éléments 
acquièrent  définitivement  un  degré  plus  grand  de  sensibilité  selon 
tel  ou  tel  méridien. 

Une  rétine  constituée  par  la  réunion  d'éléments  qui  auront  subi 
cotte  éducation  verra,  comme  eux,  d'une  façon  asymétrique. 

Dans  la  suite,  on  aura  beau  corriger  l'astigmatisme  d'un  oeil 
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pourvu  d'une  eemblable  rétiae  et  remplacer  les  cerclea  de  difTuuon 
pftT  doB  imagée  nettes  et  homoceatriques,  on  ne  parviendra  pas  à 
établir  une  vision  égale  dans  tous  les  sens;  l'asymélrie  de  réfrac- 
tion sera  neutralisée,  mais  une  asymétrie  d'acuité  subsistera. 

Si  l'idée  d'une  asymétrie  d'acuité  De  pénètre  pas  immédiatement 
dans  notre  esprit,  cela  tient  assurément  à  ce  fait  que  nous  ne 
sommes  pas  habitués  à  examiner  de  si  près  les  fonctions  intimes 
d'éléments  anatomiques  aussi  petits  que  les  cônes  et  les  bâtonnets. 

Mais  nous  sommes  certain  qu'il  arrivera  pour  chacun  ce  qui  s'est 
passé  pour  nous-mëme  :  ime  rétleition  profonde  ne  tardera  pas  à 
montrer  qu'il  est  tout  à  fait  impossible  de  concevoir  une  rétine  y 
voyant  bien,  si,  en  temps  utile,  elle  n'a  pas  été  impressionnée  uni- 
quement par  dea  rayons  réunis  sur  elle  en  foyer. 

Il  nous  faut  donc,  à  l'heure  actuelle,  compter  deux  formes  d'am- 
blyopie  chez  les  astigmates.  Ou  le  trouble  visuel  se  présente  avec 
la  môma  intensité  dans  les  divers  méridiens  ou  il  n'existe  que  dans 
une  direction.  Souvent,  dans  un  même  œil,  les  deux  Tonnes  se 
trouvent  combinées.  Lorsque  l'astigmatisme  est  corrigé,  la  diffé- 
rence dans  les  acuités  notées  du  côié  des  deux  méridiens  princi- 
paux indique  le  degré  d'amblyopie  sous  la  dépendance  immédiate 
de  l'asymétrie  (amblyopie  astigmatique). 

La  connaissance  que  nous  avons  des  différences  qui  existent  selon 
les  sujets  dans  l'inlensité  des  corrections  spontanées  de  l'astig- 
matisme nous  explique  pourquoi  l'amblyopie  astigmatique  n'est 
pas  constante  chez  tous  les  astigmates,  et  se  présente  avec  des 
degrés  variant  selou  les  cas  pour  un  même  chiffre  d'astigmatisme 
statique. 

Les  corrections  spontanées  de  l'astigmatisme  sont  dues,  comme 
on  le  sait,  aux  contractions  partielles  du  muscle  ciliaire,  qui,  en 
engendrant  un  sstiginatisme  cristallinien  à  direction  perpendicu- 
laire à  l'astigmatisme  cornéen,  corrigent  ce  dernier  en  partie  ou 
en  totalité. 

Ces  contractions  partielles  du  muscle  ciliaire,  ainsi  que  la  cli- 
nique nous  l'a  appris,  sont  très  variables  d'intensité  selon  les  in- 
dividus. Chez  les  une,  le  muscle  ciliaire  peut  engendrer  des  as- 
tigmatismes  cristalliniens  correcteurs  de  3  à  4  degrés;  chez  les 
autres,  cette  correclion  fait  absolument  défaut ,  même  dans  les 
cas  d'asymétrie  d'uti  faible  degré.  Nous  savons  également  que 
l'intensité  de  l'action  correctrice  est  d'autant  plus  grande  que  la 
santé  est  meilleure  et  inversement. 

Ces  quelques  notions,  parfaitement  établies,  suntsent  pour  faire 
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comprendre  pourquoi  la  présence  de  l'amblyopie  astipnalique 
n'est  pas  fatale  dans  tous  les  cas  d'astigmatisme  et  pourquoi  son 
ddfrré  est  variable. 

Si  pendant  la  première  enfance  la  santé  est  parfaile,  le  muscle 
ciliaire,  dont  la  force  est  alors  à  son  maximum,  parvient  à  corriger 
complètement  des  asymétries  assez  prononcées.  Dans  ces  condi- 
tions, malgré  la  force  du  chiffre  de  l'astigmatisme  stalique,  les 
rayons  convergeront  en  un  seul  et  même  foyer  sur  la  rétine,  et 
les  éléments,  stimulés  également,  apprendront  à  voir  semblable- 
ment  dans  toutes  les  directions  :  il  n'y  aura  pas  trace  d'amblyopie 
astigmatique.  Au  contraire  si,  lors  du  jeune  âge,  le  sujet  est 
faible,  maladif,  incapable  de  neutraliser  par  une  contraction  par- 
tielle un  astigmatisme  même  d'un  assez  faible  degré,  les  rayons 
lumineux  exciteront  d'une  façon  inégale  les  éléments  rétiniens;  il 
en  résultera  dans  la  suite  une  sensibilité  asymétrique  d'autant 
plus  grande  que  la  degré  de  correction  aura  été  moindre. 

Si  l'asymétrie  de  réfraction,  motif  en  apparence  bien  léger,  altère 
d'une  façon  assez  sérieuse  la  sensibilité  de  la  rétine,  on  comprend 
combien  doit  être  préjudiciable  bu  fonctionnement  de  cette  mem- 
brane la  présence  d'une  cataracte  congénitale.  Cette  influence  a 
été  appréciée  à  sa  juste  valeur  par  la  plupart  des  cliniciens  qui 
ont  proclamé  la  nécessité  d'opérer  le  plus  tôt  possible  ces  cata- 
ractes, sous  peine  de  voir  une  opération  retardée  être  suivie  d'un 
résultat  visuel  à  peu  près  nul.  Mais  certains,  loin  de  ju^'er  la  pré- 
sence trop  prolongée  de  l'obstacle  mécanique  comme  la  cause 
de  l'amblyopie, ont  voulu  l'expliquer  par  une  série  de  lésions  inté- 
ressant divers  organes,  et  en  particulier  le  nerf  optique  et  son  ex- 
pansion intra -oculaire.  Cette  opinion  ne  repose  sur  aucun  fait.  On 
a  voulu  vérifier  par  l'expérimentation  la  réalité  de  l'autre  hypo- 
thèse. Mais,  entre  les  mains  de  Pouchet,  la  suture  des  paupières 
d'un  jeune  chien  n'a  donné  aucun  résultat  positif.  La  preuve  di- 
recte de  la  production  de  l'amblyopie  par  la  présence  d'un  obs- 
tacle mécanique  n'a  donc  pas  été  donnée.  L'amblyopie  astigma- 
tique fournit  une  preuve  indirecte  à  cette  pethogénie.  Ce  n'est, 
du  reste,  qu'un  échange  de  bons  procédés  ;  la  théorie  de  l'amblyo- 
pie consécutive  à  la  cataracte  congénitale  a  présidé  à  ta  concep- 
tion de  celle  de  l'amblyopie  astigmatique;  cette  derniore,  arrivée 
Â  la  vie,  vient  renforcer  le  mérite  de  l'auteur  de  ses  jours. 

La  connaissance  de  l'amblyopie  astigmatique  répand  une  vive 
lumière  sur  les  conditions  qui  président  à  l'éducation  du  sens  de 
la  vue.  Bile  nous  conduit  à  penser  que  la  réiine,  pour  acquérir  le 
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maximum  de  sensibilité,  doit  être  précédée  d'un  appareil  réfrin- 
gent parfait,  qui  projette  sur  sa  surface  l'image  exacte  des  objets 
extérieurs*.  La  moindre  imperfection  dans  les  milieux  dioptriques, 
qu'elle  soit  congénitale  ou  qu'elle  apparaisse  dans  les  pre- 
miers moments  de  la  vie,  retentit  sur  les  fonctions  de  la  rétine, 
qui,  dés  lors,  cesse  d'être  apte  à  posséder,  tant  pour  le  présent 
que  dans  l'avenir,  toutes  les  qualités  auxquelles  elle  était  en  droit 
de  prétendre. 

Un  philosophe  s  pu  dire  avec  grande  raison  :  Nibil  est  in  intel- 
leetu  quod  non  prias  fiierit  in  sensu;  le  biologiste  moderne,  en 
ce  qui  concerne  le  sens  de  la  vue,  peut  avancer  avec  autant  de 
vérité  :  NiiiiJ  in  seasa  quod  non  prius  fuerit  in  imagine. 

Ce  qui  est  vrai  de  l'œil  doit  l'être  également  pour  les  autres 
sens,  et  il  est  probable  qu'on  signalera  un  jour  les  conditions 
exactes  qui  préaident  au  parfait  développement  des  autres  seosi- 


II 

INJECTIONS    DANS    LE    PÉRITOINE 

COHME     HOyEN    t>E    HEKFIACSR    LES    INJECTIONS    DAMS    LES    VEIHKS 

(Application  an  cas  dn  lactose) 
Par   A.  DASTHE 


(Travail   du  laborlloire  de  ph^giolope  de  la  Sorbonue.) 


Je  n'ai  pas  ta  prétention  d'apprendre  à  des  physiologistes  la 
faculté  d'absorption  que  possèdent  les  cavités  séreuses.  On  sait 
que  les  liquides  iadiR'érents  introduits  dans  le  péritoine  et  la 
plèvre  k  l'état  sain  disparaissent  facilement  et  rapidement. 

Il  restait  à  savoir  si  celte  forme  d'introduclion  était  équivalente 
à  l'introduction  directe  dans  les  veines,  et  si  ou  pouvait  l'em- 
ployer à  In  place  de  celle-ci  dans  le  cas  où  l'on  veut  obtenir  une 
pénétration  lente. 

L'introduction  dans  les  veines  devient  une  méthode  extrêmement 

'  J'ai  fail  paraître  une  élude  apéciala  sur  calla  amblyopie  dan»  la  numtro 
d«  mal  «I  da  JvIq  dc«  Aaaafes  (foeol/ali'foa,  18S0, 
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iacommode  et  pénible  lorsque  l'injection  doit  durer  longtemps.  Elle 
nécessite  une  plaie,  l'immobiliBation  de  l'animal ,  des  précautions 
pour  maintenir  la  température  du  liquide  injecté  ;  elle  expose  à 
des  incoDvénienls  tels  que  la  production  de  caillots.  Au  contraire, 
avec  rinjectioD  intra-péritonéale ,  l'introduction  peut  être  faite  en 
une  fois,  à  la  température  convenable  :  l'animal  peut  être  maintenu 
en  liberté  ou  placé,  sans  contention,  dans  le  récipient  à  recueillir 
les  urines.  La  pénétration  est  alors  réglée,  non  plus  par  l'expérî- 
inentateur  lui-même,  mais  par  l'absorption  de  la  surface  séreuse. 

Il  y  a  tout  avantage  à  opérer  ainsi,  s'il  y  a  équivalence  de  l'un 
et  de  l'autre  procédé.  Or,  cette  équivalence  exige  les  deux  condi- 
tions suivantes  : 

1*  Il  faut  que  la  substance  ne  modifie  pas  la  paroi  sérnuse  et 
qu'elle-même  ne  soit  pas  modiflée  par  celle-ci  avant  de  pénétrer 
dans  le  sang. 

S*  Il  faut  encore  que  le  foie  n'exerce  pas  sur  cette  substance 
une  action  élective  particulière.  L'expérience  même  de  l'injection 
intra-péritonéale  sera  un  moyen  d'être  renseigné  sur  cette  faculté 
élective.  L'absorption,  en  eiîet,  est  opérée  alors  pour  la  presque 
totalité  par  les  radicules  de  la  veine  porte,  et  pour  une  minime 
portion  seulement  par  les  veines  des  parois  et  le  système  de  la 
veine  cave.  Pour  la  plus  grande  partie,  la  substance  traversera 
donc  le  foie  avant  le  rein,  et  pour  une  minime  portion  seulement  le 
rein  avant  le  foie. 

Nous  avons  fait  la  vérification  de  cette  équivalence  des  deux 
procédés  de  pénétration,  dans  le  cas  du  sucre  de  lait. 

Exp.  L—  Lundi  19  mai  1890,  à  5  heures  du  soir,  on  injecte  dans  la 
cavité  périlonéale  d'un  ctiien  une  solution  de  10  grammes  de  lactose 
dans  400  ceatimàtres  cubes  d'eau  salée  à  7  0/0. 1/animal  était  à  jeun. 
On  le  place  dans  la  cage  en  porcelaine  que  j'ai  fait  construire  pour 
recueillir  les  urines  des  chiens  en  expérience. 

Le  lendemain,  i  une  heure  de  l'après-midi,  c'est-à-dire  après 
dix-huit  heures,  on  trouve  340  centimètres  cubes  de  liquide  urioaire. 
Celte  urine,  analysée,  coulient  ierfiS  de  sucre  de  lactose.  On  s'os- 
flure  par  l'épreuve  de  Is  formentalion  qu'il  s'agit  bien  de  sucre  non 
fermentescible,  c'eet-à-dire  de  lactose. 

L'urine  recueillie  après  une  heure  de  l'aprèe-midi  ne  contient  plus 
de  sucre.  L'élimination  était  complète. 

Cette  expérience  nous  apprend  que  la  lactose  n'a  pas  été 
utilisée  d'une  façon  appréciable  par  l'organisme.  En  négligeant 
toutes  les  causes  de  perle  tenant  &  l'expérience  et  celles  qui 
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tiennent  à  des  conditions  phyBiologiqiieB,  on  voit  que  l'utilisatioa 
n'a  pas  été  supérieure  à  8  0/0.  Elle  nous  montre  de  piuB  que  le 
foie  n'a  pas  retenu  sensiblement  le  sucre  de  lait. 

Ce  résultat  est  entièrement  d'accord  avec  ceux  que  j'ai  publiés 
ici  même  {Arcb.  de  pbys.,  t.  I",  p.  718;  1889)  sur  l'inutilisation 
au  sucre  de  lait  par  l'orgianisme. 

Exp.  II.  —  On  procède  à  une  expérience  comparative  sur  le  même 
animal  trots  jours  après.  Cette  fois  on  injecte  par  la  veine  libïale 
80  centimètres  cubes  d'une  solution  salée  physiologique  conlensnt 
2  grammes  ds  Uotose.  C'est  la  même  solution  que  précédemment. 
Ii'iojectioo  dure  une  tieure  et  demie.  On  recueille,  pendant  les  trois 
heures  qui  suivent,  30  centimètres  cubes  d'urine,  et  jusqu'au  lende- 
main seulement  35  centimètres  cubes.  On  y  retrouve  if, 8  de  sucre  de 
lait.  Il  y  a  eu  10  0/0  d'utilisé  ou  de  perdu. 

On  voit  que  les  deux  opérations,  injection  dans  la  veine  et 
injection  dans  le  péritoine,  ont  donné  des  résultats  sensiblement 
concordants,  tant  au  point  de  vue  de  l'urine  que  du  sucre.  Les 
procédés  ont  ici  une  valeur  physiolo^que  identique. 

Mais  la  comparaison  ne  serait  plus  possible  si  l'on  opérait 
autrement  et  si  l'on  n'employait  pas  des  liqueurs  de  même  con- 
centrstion. 

C'est  ce  qui  résulte  de  l'expérieDce  suivante  ; 

Exp.  III.  —  Marne  chien.  Dix  jours  après,  29  mai,  à  4  heures  du 
soir,  on  injecte  dans  te  péritoine  65  centimètres  cubes  de  la  solution 
salée  à  l/)0  de  lactose,  soit  au  total  6r-,5  de  lactose.  Deux  heures  et 
demie  plus  tard,  on  a  recueilli  35  centimètres  cubes  d'urine .  L'analyse 
y  décèle  16  centigrammes  de  lactose. 

Le  lendemain,  dix-huit  heures  après  l'injecticn,  on  recueille  40  cen- 
timètres cubes  d'urine  et  l'on  y  retrouve 33  ceatigrsmmes  de  lactose, 
en  tout  3S  centigrammes.  On  conliauo  à  trouver  de  la  lactose  dans  !'u- 
rise  le  soir  et  le  su  ri  en  de  main. 

Sans  entrer  dans  la  discussion  de  cette  dernière  expérience,  au 
point  de  vue  du  sort  qui  a  été  réservé  â  la  lactose  introduite,  nous 
nous  contenterons  d'en  déduire  cette  conclusion  que  l'absorption 
s'est  comportée  d'une  manière  tout  h  Tait  difTérente  du  cas  précé- 
dent. 

En  résumé,  l'absorption  périlonéale,  pour  être  comparable  â 
l'injection  veineuse,  exige  les  conditions  suivantes  : 

1°  IndifTévence  du  liquide  vis  à-vis  de  la  siirrace  séreuse  ; 

^  IndilTérence  relative  du  foie  vis-à-vis  de  la  substance  active 
de  l'injection  ; 
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3*  Concentration  et  quantité  convenables  de  la  solution. 

Une  fois  que  l'on  aura  délerminé  ces  conditions  pour  une  subs-  . 
tance  déterminée,  on  pourra,  pour  la  commodité  et  la  silreté, 
substituer  l'injection  péritonéale  à  l'introduction  veineuse.  Pour  le 
sucre  de  lait,  ces  conditions  sont  remplies  si  l'on  prend  une  solu- 
lion  salée  physiologique  contenant  1  da  sucre  pour  40  de  solution, 
et  si  l'on  introduit  une  quantité  égale  à.  30  centimètres  cubes  par 
kilogramme  d'animal. 


III 

LA    PUISSANCE   D'AtmON    CABDIO-TONIQUE 

I    NERFS    ACCÉLÉRATEURS    PEUT-ELLE    ALLER    JUSQU'A    LA    PROnVCTION 
DB  l'arrêt  DU   CŒUR   SYSTOLTQUE?  ' 

Par    M.    PflAMCOlB-FRAMCK 


(TraTSil  du  Laboratoire  de  physiologis  psLholo^qus  des  Hantes -Études.) 


La  question  se  pose  dans  les  termes  suivants  : 

Le  cœur  peul-il  être  arrêté  en  systole,  par  voie  directe  ou  ré- 
flexe, au  moyen  de  l'excitation  faradique  de  ses  propres  nerfs  ou 
des  nerfs  sensibles?  A  plusieurs  reprises  on  a  affirmé  qu'un  arrêt 
du  cœur  en  systole  pouvait  être  provoqué  par  voie  nerveuse 
réflexe. 

J'ai  maintes  fois  cherché  à  obtenir  celle  réaction,  qui  me  parais- 
sait invraisemblable,  en  excitant  soit  le  bout  périphérique  des 
nerfs  accélérateurs  avec  des  courants  induits  meximn,  soit  le  bout 
central  d'un  seul  nerf  va^ne  ou  des  deux  nerfs  réunis,  soit  le  bout 
central  d'un  grand  nombre  de  nerfs  sensibles  (laryngé  supérieur, 
trijumeau,  sciatique,  crural,  etc.)  :  jamais  je  n'ai  obtenu  la  réac- 
tion d'arrêt  systolique. 

Suivant  le  cas ,  le  cœur  s'est  accéléré  à  des  degrés  variés,  a 
même  présenté  de  véritables  accès  de  palpilations  arythmiques, 
ou  bien  s'est  arrêté  en  diastole  ;  mais  dans  aucune  circonstance 
l'arrêt  systoliqiie  n'a  été  observé. 

travail   sur  l'aclioD 
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C'est  particulièrement  avec  l'excitation  centripète  du  nerf  va^e 
qu'on  aurait  obtenu  l'airùt  réflexe  eystolique  du  cœur,  en  appli- 
quant l'excitation  simultanément  aux  bouts  centraux  des  deux 
nerfs  préalablement  coupes. 

J'ai  répété  roainles  foia  ces  excitations  en  intercalant  les  deux 
bouts  centraux  dans  le  circuit  ou  en  appliquant  isolément  à  cbacuu 
d'eux  les  mj^mes  excitations  au  [moyen  d'électrodes  dédoublées. 


EiïelB  4ccélârateurs  réflexes,  svec  pelpiiatioiu,  soue  l'ioDueDM  de  l'exciiation 
aunulUnie  des  denx  bouta  centraux  des  nerCt  Tagnes. 

Les  effets  cardiaqnes  réflexes  ont  été  très  évidents  dans  les  deux 
cas,  surtout  dans  le  premier,  oii  les  courants  se  reconstituent  for- 
cément par  les  centres  nerveux,  au  lieu  de  rester,  comme  dans  le 
second,  limités  aux  nerfs  eux-mëmps  ;  ces  efTets  ont  consisté  en 
une  grande  accélération  cardiaque ,  souvent  avec  palpitations 
arythmiques  ;  mais  dans  aucune  condition ,  même  avec  les  plus 
énergiques  excitations,  l'arrêt  systolique  ne  s'est  produit.  La  figure 
ci-dessus  fournit  un  type  de  ces  effets  cardio-accélératsurs  réflexes 
avec  palpitations. 

Pendant  la  période  de  palpitations  la  pression  directe  explorée 
dans  la  fémorale  est  tombée  de  190  à  150  millimètres  Hg. 

Il  est  possible  que  les  expérimentateurs  qui  ont  cru  observer  un 
arrêt  réflexe  syBtoli'iue  du  cœur  dans  ces  conditions  aient  été 
trompés  par  une  exploration  manomélrique  défectueuse,  l'animal 
non  curarisé  exécutant  sous  l'influence  de  la  douleur  de  violentes 
contractions  musculaires  qui  peuvent  comprimer  l'artère  au  niveau 
de  la  prise  de  pression  et  supprimer  les  pulsations  ;  mais,  en  tout 
cas,  même  s'il  s'arrêtait  eu  systole,  le  cœur  serait  incapable  de 
maintenir  la  pression  au  même  niveau,  comme  cela  a  été  dit. 
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JOURNAUX    ALLEMANDS 

Archit  fOr  DIB  GBSAMUTE  pHTsiOLooiE ,  von  E.  F.  W.  PplOskr, 
vol.  XLVI,  Bonn.,  1889  (suiie,  voir  p.  666).  —  12.  Excitation  polaire 
des  protistes  par  le  courant  électrique  ;  par  M.  Verworn(p.  267),  Il  y  a 
un  galvanotropisme  positîr  ou  négatif  Huivant  les  geares,  —  IS,  /n- 
BuencB  de  la  glycérine,  des  huiles  et  des  graisses  sur  les  échanges 
gâteux;  par  J.  Munck  (p.  SOS).  Tandis  que  les  corps  graa  et  les  acides 
gras  épargnent  à  la  foie  la  consommation  des  graisses  et  de  l'albumiafl, 
laglycérineépargne  seulement  la  destruction  des  graisses.  —  iA. Effet 
cholagogue  de  l'huile  d'olive  comparé  à  Feffet  des  autres  cholagogues; 
par  S.  Rosenberg  (p.  334).  La  bile  et  le  salicylate  de  soudeseraient  les 
meilleurs  cholagogues;  l'huile  d'olive  favorise  aussi  la  sécrétion  bi- 
liaire, mais  â  un  moindre  degré  que  les  corps  précédents.  —  15.  Phy- 
siologie des  musales  lisses;  par  M.  Fûrsl  {p.  367).  Les  muscles  de  l'in- 
testin n'obéissant  pas  à  la  loi  de  Pfluger.  La  paroi  du  corps  des  vers, 
quoique  ayant  une  structure  analogne,  y  obéit.  ~  16.  Teneur  du  saag 
artériel  et  du  seng  veineux  en  matières  sèches  et  en  graisse  ;  par 
Rohmann  et  Mûhsam  (p.  38S).  Les  auteurs  concluent  avec  Flugge  que 
les  analyses  comparatives  du  sang  artériel  et  du  sang  veineux  ne  peu- 
vent révéler  aucune  différence  entre  les  deux  sangs,  au  point  de  vue 
des  résidus  secs  ou  des  graisses,  quand  les  causes  d'erreur  sont 
évitées.  —  16.  Contribution  à  la  physiologie  des  muscles  lisses;  par 
W.  Biedermaon  (p,  398),  —  17.  Influence  de  Falbamine  sur  la  diges- 
tion des  aliments  non  azotés  ;  par  T.  Hoeeaheim  (p.  AU).  L'albumine, 
outre  son  rûle  alimentaire  propre,  favorise  l'ulilisalion  des  graisses 
contenues  dans  l'aliment.  —  16.  Structure  Bbrillaire  et  contraetilité; 
par  T.  Ballowietz  (p.  433).  —  19.  Contribution  à  Fanotomie  et  à  la 
physiologie  du  larynx;  par  Beregszaszy  (p.  465).  L'articulation  crico- 
aryténoidieune  n'a  pas  de  râle  dana  la  phonation,  comme  le  disent 
les  auteurs  classiques,  mais  seulement  dans  la  respiration.  —  20. 
Pemarques  relativement  aux  publications  de  L.  Hermaun  et  E.  Mûn- 
zer  sur  Fexcitation  polaire  et  l'excitation  do  muscle  à  muscle;  par 
V.  Regeczy  (p.  478).  —  21.  Sur  les  images  conséculivea  dans  la  visioo 
binoculaire  et  les  phénomènes  de  coloration  biaooulairea  ;  par  Ebbing- 
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gones  (p.  488).  —  22.  Anomalies  des  échanges  matériels  daos  oa  cês 
d'ictère  par  stase  ;  pai'  R.  Pott  (p.  509).  —  23.  Influence  de  Feaa  ingérée 
sur  la  séerétioa  de  l'acide  urique;  par  B.  SoheDdorf  (p.  529).  Contni- 
rement  à  Genth  et  à  d'autres  auteurs.  S...  établit  que  l'eau  de  la  Torila 
n'a  aucune  influence  sur  la  sécrétion  de  l'acide  urique.  —  24.  Travail 
musculaire  et  consommation    d'axole  ;  par  P.  ArguUnaky    (p-  652). 

—  25.  Méthode  de  Kjeldahl  WUfarth  pour  la  détermination  de 
l'aiole  et  application  de  cette  méthode  aux  recherches  d'échanges  ma- 
tériels; par  P.  Argulinsky  (p.  581).  —  26.  Recherches  sur  l'excrétion 
d'azote  par  la  sueur  dans  le  cas  de  sudation  abondante  ;  par  P.  Argu- 
linaky  (p.  694).  La  quantité  d'azole  éliminés  par  cette  vois  n'est  pas 
négligeable.  —  21.  Influence  du  travail  musculaire  nnr  rexcrétioa 
d'urée;  par  L.  Bteibtreu  (p.  601).  Il  y  a  pamllélisme  entre  TexcréttoD 
d'asole  et  celle  de  l'urée.  —  Ï8.  Manière  dont  se  comporte  la  glucose 
en  présence  des  alhuminoldes  da  sang;  pnr  F.  Schenck  (p.  601).  = 
Vol.  X[. VII.  —  \.  _Contribution  à  F  hémodynamique;  par  K.  Hurlhls 
(p.  1).  —  2.  Point  de  départ  des  ondes  secondaires  observées  sur  te 
graphique  da  pouls;  par  K.  Hurthie  (p.  11).  Ce  poini  de  dépsrl  crI  i 
l'origine  même  du  sy  a  tè  me  artériel,  comme  le  poiatde  départ  da  l'onde 
principale.  —  3.  E&eta  de  la  section  du  corps  calleux;  par  A.  von 
Koranyi  (p.  35).  l'^tte  section  ne  présente  pas  de  troubles  appréciables. 

—  4.  Manière  d'être  des  voyelles  dana  le  phonographe  dEdisoa  ;  psr 
L.  Hermann  {p.  42).  —  6.  Hechercbes  phonopbotographiqaes ;  par 
L.  Hermann  (p.  44).  —  6.  Sur  l'origine  dn  premier  bruit  du  ewar; 
par  A.  Kasem-Bek  (p.  53).  Le  premier  bruit  eat  esseutiellement  un 
bruit  musculaire  ;  le  aecond  est  dû  à  l'occlusion  de  valvules.  — 
1.  Contribution  à  l'élude  des  propriétés  physiologiques  du  curare;  par 
W.  Mkolski  et  J.  Dojjlel  (p.  68).  Bibliographie  très  complète  de  la 
question.  Parmi  les  fails  nouveaux,  action  du  curare  directement  sur 
le  cerveau.  —  8.  Contribution  à  la  physiologie  des  reins;  par  M.  Bial 
(p.  116).  —  9.  Sur  quelques  propriétés  physiologiques  des  muscles 
à  faisceaux  minces  et  à  faisceaux  épais;  par  K.  BonhCfTer  (p.  125). 
I^es  Taisoeeux  minces  correspondraient  aux  muacles  rouges  et  les 
faisceaux   épais  aux   muscles  blancs  du    lapin    et  dea  mammifères. 

—  10.  L'onde  galvanique  du  muscle;  par  L.  Hermann  (p.  141).  —  11. 
Ùèinonstralion  de  Facide  métaphosphorique  dans  la  nucléine  de  la 
levure;  par  L.  Liebermanu  (p.  155).  —  12,  Extirpation  de  la  glande 
thyroïde  chez  les  pigeons;  par  R.  Ewald  et  J.  Rockwell  (p.  160).  L'ex- 
tirpation n'a  donné  lieu  à  aucune  espèce  de  ti-oublea.  On  trouve 
souvent  des  parasites  spéciaux  dans  la  thyroïde  des  pigeons.  —  13. 
Effets  de  la  strychnine;  par  K.  Schlick  (p.  171).  Le  pouvoir  réilexe, 
augmenté  pour  loua  les  aulrea  excitanla,  est  diminué  pour  l'excitant 
chimique.  —  It.  Comliinai.-'On  de  la  glutine  avec  Facide  métaphas- 
pliorique;  par  R.  Lorem  (p.  189).  —  IB.  Physiologie  de  Fépithélium 
vihratile  chez  les  vertébrés;  par  H.  Kraft  (p.  196).  L'onde  vibralile 
marche  dans  la  direction  du  transport  :  répithélium  est  excitablo  psr 
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les  agents  méoaniquee.  La  coordination  dépend  d'une  transmissioa  de 
esllule  à  oellule.  —  16.  Méthode  pour  robaervation  da  contraste 
aimuUané  ;  par  E.  Hering  (p.  2S6).  —  17.  Excitation  électrique  des 
muscles  striés  ;  par  W.  Biedermann  (p.  Î43).  —  18.  Contribution  i  la 
théorie  da  sens  de  couleur  dans  la  vision  indirecte;  par  A.  Fick 
(p.  274).  —  19.  Recherches  sur  la  physiologie  comparée  de  l'iris;  par 
E.  Stecnach  (p.289).  L'entre-croiseoient  des  nerfs  optiques  esl  complet 
ches  les  vertébrés  inrérieurs;  de  môme  ponr  l'en  tre-croi  se  ment  des  fi- 
bres et  des  centres  pupillsiree.  —  Puis  il  devient  incomplet  pour  les 
fibres  visuelles  et  ultérieure  ment  pour  les  fibres  iriennes.  Le  réflexe 
pupillairB,  d'abord  unilatéral,  devient  bilatéral.  —  SO.  Le  périinicros- 
eope  binoculaire;  par  Aubert  (p.  341).  —  21.  Recherches  phonopboto- 
grapbiquea;  par  L.  Hermann  (p.  SJI).  —  22,  Nouvelles  recherches 
sur  rbéliotropisme  des  animaux  et  sa  concordance  avec  Fhéliotro- 
pisme  des  plantes;  par  J.  Lceb  (p.  391). 

ZaïTSCHniFT  rDn  physiolooischb  cuuiib,  voa  HoHPX-SEyLBH,  Bd  XIV, 

Slrasbourg,  1889  {suite,  voir  p.  216) 8.  Contribution  à  la  oonaais- 

saace  de  la  cyslinurie  ;  par  B.  Mester  (p.  109).  —  9.  Sur  la  faculté  des 
hydrates  de  carbone  colloïdes  d'être  précipités  par  les  sels;  par  Jullua 
PohI  (p.  151)  — 10.  A/fi of ère  d'obtenir  f  albumine  d'œufâ  Fétat  eris- 
tallisà  et,  en  général,  de  la  faculté  de  cristalliser  des  substances  col- 
loïdes; par  F.  Hurmeister  (p.  165).  En  séparant  rulbumine  d'ceuf  des 
globulines  qui  peuvent  y  élre  màlaogéea  au  moyen  ilu  sulfale  d'emmo- 
niaque,  l'auteur  oblleut  l'ulbumine  à  l'état  do  cristaux.  —  11.  Contri- 
bution i  fétude  des  matières  colorantes  de  la  bile;  par  J.-B.  Haycraft 
et  H.  Scofield  (p.  113).  Procédés  pour  passer  de  la  bilirubine  à  la  bili- 
verdine,  à  la  bilicyanioe,  aux  pigments  violet  et  rouge  et  euHu  à  la 
cholestérine;  et,  dans  quelques  cas,  pour  avoir  les  Iransformations  in- 
verses. —  12 .  Contribution  à  tanalyse  du  tabac  ;  par  Popovioi  (p.  182), 

—  13.  Manière  dont  se  comporte  i'éther  chlorhydrique  de  la  tyrosine 
dans  les  échangea  organiques;  por  R,  Gohn  (p.  189).  —  14.  Beazamide 
dans  Furine  après  ingestion   de  benzaldâhyde  ;  par  R.  Cohn  (p.  203). 

—  15.  Identité  du  sucre  da  cerveau  avec  la  galactose;  par  H.  Tier- 
fetder  (p.  209),  On  a  extrait  du  cerveau  un  mëlauge  d'hydrates  de  car- 
bone dans  lesquels  l'auteur  eu  distinguo  unqui,  écliaufréaveclesacidos, 
fournit  de  la  galactose  el  doune  avec  l'acide  azotique  de  l'acide  muoi- 
que. —  16.  Contribution  à  Fétude  de  la  lignine;  parG.  Lange  (p. 211). 

—  17.  Chimie  des  mewhraaes  végétales;  par  E.  Schuize,  E.  Sleiger  et 
W.  Maxwell  (p,  221).  —  18.  Simplification  des  réactions  macrochi- 
miques  et  microcbimiques  du  for;  par  St.  Zaleski.  —  19.  Détermination 
quantitative  de  la  cellulose;  par  G.  Lange  (p.  283).—  20.  Coatributioo 
a  la  connaissance  de  la  matière  colorante  du  sang  ;  por  A.  Jaquet(p.^89). 

—  21.  Contribution  à  la  connaissance  dus  ft-f-meots  iuvcrsifs;  par  0. 
Kellner,Y,  Moriel  M.Nagooka(p.  '^l).  —  23..Nouvellcsrechercltessar 
la  respiration  des  vers;  par  G.  Bunge  (p.  318).  —  23.  HectUicatioa  à 
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propos  d'âne  commnnicatioB  antérieure  surladigestibilifé  duJatt  eail; 
par  R.  W.  Raudnils  (p.  SSS).  —  24.  Sar  la  wyohématine  ;  par  Mac 
Hhdd  (p.  3S8).  Réponse  à  Hoppe-Seyter,  qui  nie  l'existence  de  celte 
matière  colorante.  —  95,  Sur  les  dérivés  benzoTqaea  des  hydrates  de 
earbooe,  de  la  glycaaamine  et  de  quelques  glyeosides;  par  L.  Kuenj 
(p.  330).  — 16.  Sur  les  oxydations  dans  Je  sang;  par  F.  Hoppo-Seyier 
(p.  372),  Les  rédactions  subies  par  le  sang  conservé  sont  l'efTet  de  la 
putréfaction  :1e  sang  n'est  pas  le  siège  de  phénomènes  d'oxydation. 
Il  ne  consomme  point  l'O  qu'il  transporte.  —  il,  Sar  la  valeur  de  1» 
phénylbydraiine  pour  reconnaître  le  sucre;  par  I.  A.  Hirsch.  — 
Z8.  Composition  de  la  moelle  des  os;  par  P.  Mohr  (p.  390).  —  29.  Pré- 
aence  de  rarêthaae  dans  rexlrait  alcoolique  de  l'uriao  normale;  par 
JafTé  (p.  395).  —  30.  Matière  colorante  du  sang  :  ses  produits  de  trans- 
formation; par  T.  Araki  (p.  405).  Etude  de  la  méthémoglobine  et  de  la 
sulfo-mél  hémoglobine.  —  31.  Dédoablementdes  corps  de  la  série  grasse 
daas  tiatestin;  par  Baas  (p.  416).  —  32.  Sur  la  lécitbine  et  la  cbo- 
lestérine  des  globules  rouges  du  sang;  par  P.  Manasse  (p.  437).  Les 
globules  rouges  cooliennent  en  moyenne  1.867  0/0  de  lécithine  el 
0.151  0/0  de  choleslérine.  —  3S.  Sar  la  véritable  natare  du  ferment  de 
la  gomme;  par  F.  Reinitzer.  — 34.  Contribalionà  la  chimie  de  Farine- 
par  Salkowski  (p.  471).  Détermination  quantitative  de  ta  créatinine  el 
de  l'acétone.  Fermentation  ammoniacale. 
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Liepzig,  1890  (suite,  voir  p.  670).  —  14.  Contribution  à  l'élude  de  Fac- 
tion toxique  de  facide  sulfureux  et  Je  ses  sels;  parL.  PfeilTer  (p.  S8I). 
Chez  les  animaux  à  sang  froid,  le  sulQte  de  souda  paralyse  le  système 
nerveux  et  le  muscle  cardiaque.  Chas  les  animaux  à  sang  chaud,  le 
système  nerveux  serait  respecté,  les  appareils  circulatoires  et  respi- 
ratoires seuls  stteints.  L'éliminalian  se  fait  à  l'état  de  sulfate  (96  0/0) 
et  de  sulfite  (3.5  0/0).  —  15.  ElTels  toxiques  de  PamaDita  pantherina; 
pftr  Y.  Inoko  (p.  297).  Ce  champignon  japonais  agit  comme  l'amanila 
muscaria  :  il  contient  un  poison  qui  tue  les  mouchea,  et  en  ,outre  la 
uhoiine  et  la  muscarine.  —  16.  Contribution  à  la  connaissance  du 
groupe pbarmacologiqae  de  la  cocaïne;  par  T.  Poulseon  (p.  801).  La 
propriété  anesthésique  locale  et  les  effets  généraux  de  la  cocaïne  res- 
tent les  mêmes  si  dans  la  molécule  de  cet  alcaloïde  on  remplace  l'aeide 
oxypropionique  par  l'acide  oxyacétique  et  que  cet  acide  est  élhmfié 
par  l'élhyle  ou  lepropyle  au  lieu  du  méthyle.  Si  l'on  enlève  le  radical 
alcoolique  l'effet  anesthésique  disparaît  et  les  effets  généraux  s'affai- 
blissent.  —  11.  Sar  f  hydrogène  phosphore;  par  Hugo-Schulz  (p.  314). 
—  18.  Évolution  de  la  morphiae  dans  l'organisme  animal;  par  E.Tau- 
ber  (p.  336).  La  morphine  introduite  par  injection  sous-cutanée  est 
éliminée  par  l'esloniHc,  transportée  daus  l'intestin  et  rejetée  avec  les 
lèces.  —  19.  Recherches  bactériologiques  et  chimiques  sur  Fexsudat 
pleurèlique;  par  E.  l^vy  (p.  360).  A.  D. 
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BauN,  Journal  or  Nkihioloot.  Ixindres,  Octobar  1888.—  i.  Localisa- 
tiOBa  ëpiaaiea,  tPaprèa  des  lésions  traamatiqaea  apioalea  ;  par  W. 
Thorburn  (p.  S8B-SS4}.  Très  bonne  analyse  des  manifestationa  fonc- 
tioQoelles  morbides  diverees,  d'après  nombre  de  faits.  Parmi  les  effets 
mentionnés,  je  signalerai  de  la  glycosurie  dans  deux  cas  et  de  l'albu- 
minurie dans  deux  autres,  i.  Anatomie  pathologique  d'un  cas  iTataxie 
locomotrice  ayant  spécialement  pour  objet  la  dégénération  ascendante 
dans  la  moelle  et  le.balbe;  par  W.  B.  Hadden  et  G.  S.  Sherringtoa, 
(p.  3âS-335).  —  3.  Sur  l'évolution  du  système  nerveux  central  des 
vertébrés;  par  J.  B.  Lutton  (336-342).  —  4.  Physiologie  du  paroxysme 
épileptiqae  ;  par  J.  Otiyer  (p.  343-60  et  p.  487-89).  —  5.  Inhibition  ; 
par  Charles  Mercier  (p.  361-85),  et  discussion  par  H.  Jackson,  F. 
Warner,  W.  H.  Broadbent,  Savage  et  Caltell  (p.  386-405).  Une  seule 
notion  bien  claire  se  d<Sgagedu  travail  de  M.  Mercier  et  des  remarques 
de  H.  Broadlwot  et  de  quelques  autres,  c'est  qu'il  n'existe  pas  de  cen- 
tres spécifiqnesd'inbibition.C'estce  que  j'sisoutanu  depuis  longtemps, 
moi  aussi.  =  January  1889.  —  G.  Centres  de  chaleur  animale  chez 
rbomme;  par  J.  Ott  (p.  433-40).  L'auteur  rapporle  des  faits  de  lésions 
de  la  circonvolution  frontale  ascendante,  du  corps  slrié  et  de  la  couche 
optique  avec  élévation  de  température.  Il  oublie  que  des  faits  beaucoup 
plus  nombreux  montrent  que  toutes  ces  parties  peuvent  être  lésées  ou 
détruites  sans  qu'il  y  ait  hyperthermie.  —  7.  Des  kallucinatioas  com- 
parées aux  senaetiona  subjectives  dans  Fêlât  de  santé  mentale;  par 
D.  Hack  Tuke  (p.  441-67),  Travail  remarquable  montrant  comment  on 
peut  distinguer  les  hallucinations  dépendant  de  la  rétine  de  celles  qui 
sont  liées  aux  centres  cérébraux.  —  8.  Connexion  entre  Pépilepaie  et 
les  erreurs  de  la  réfraction  oculaire;  par  i.  Wiglesworlh  et  T.  H.  Bio« 
kertow  (p.  468-83).  L'affection  dépendait  si  bien  de  l'état  morbide  de 
la  vue,  dans  plusieurs  cas,  qu'il  a  suFQ  pour  obtenir  la  guérison  de 
corriger  la  réfraction  oculaire.  —  9.  rumeur  cérébrale  sans  paralysie  ; 
par  W.  B.  Hadden  (p.  5S3-7).  Destruction  considérable  des  parties 
blanches  frontale,  pédicnlo-froulals  et  préfrontale  à  droite  avec  pression 
sur  parties  voisines,  sans  paralysie,  montrant  bien  qu'un  seul  côté  du 
cerveau  sufHt  pour  les  mouvements  des  deux  côtés  du  corps.  —  July, 
1889. — 10.  Sur  l'origine  du  système  nerveux  central  des  vertébrés;  par 
W.  H.  Gaskell  (p.  1-20).  Vues  nouvelles  fort  importantes.  —  11.  Dia- 
gnostic des  lésions  des  tubercules  ijuadri jumeaux  ;  par  H.  Nothnagel 
(p.  31-35).  Tout  ce  qui  ressort  de  ce  travail  pour  la  physiologie  est  que 
l'irritation  de  ces  tubercules  semble  toujours  produire  de  la  litubstion. 
Un  autre  point,  déjà  connu,  est  que  ces  parties  ne  servent  pas  à  la 
vision  qui  peut  persister  parfaite  malgré  leur  complète  destruction.  — 
12,  Localisation  cérébrale  au  point  de  vue  de  la  pratique;  par  David 
Ferrier  (p.  36-58).  L'auteur  montre,  dans  ce  travail,  qu'il  est  bien  moins 
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ferme  qu'autrefois  daas  aee  opinioQS,  bien  coodum,  A  l'égard  des  cen- 
tres moteurs  et  eensitifs.  —  13.  Analyse  de  50  cas  d'aphasie  senso- 
rielle, dans  lesquels  le  centre  de  Broca  a'étail  pas  lésé;  par  H.  Allen* 
Sl«rr(p.  82-10I).  Les  circonvolutions  ont  élé  alTectées  dans  l'ordre  sui- 
vant :  s,  1"  temporale  daos  38  cas;  b,  3*  temporale  dans  37  eaa; 
c,  pariétale  inférieure  dans  21  cas;  d,  ^yrus  sn^laire  dans  SS  cas; 
e,  gyruB  supi'amarginal  dans  12  cas;  /,  lobe  occipital  dans  19  eu. 
L'auteur  dit  qu'il  y  a  bien  plus  d'espècea  d'aphasie  seoaorielle  qu'on 
ne  croit.  Je  suis  hiea  convaincu  qu'il  a  raison,  et  j'en  ai  vu,  pour  ma 
part,  deux  cas  absolument  différents  des  types  signalés  jusqu'à  pré- 
seol.  —  14.  Cas  de  déviation  conjuguée  permanente  des  yeux  et  de  i» 
tête,  résultant  d'une  lésion  limitée  au  sixième  noyau  ;  avec  des  reaar- 
ques  sur  les  mouvements  associés  des  yeux  et  la  rotatiùa  de  la  tête  et  da 
C(tu;parA.  H.  BeoneltetT.  Savili(p.  lOâ-llS).  1^  cas  est  remarqoable 
en  montrant  quel  ensemble  de  mouvements  coordonnés  peut  proveair 
d'une  irritation  localisée  dans  no  très  petit  point  du  bulbe.  —  15.  Ab- 
cès dtt  lobule  paracentral;  par  F.  W.  Malt  (p.  143-8).  Le  cas  n'esl  pti 
en  barmonie  avec  la  doctrine  que  ce  lobule  est  le  centre  moteur  du 
membre  abdominal,  ia  paralysie  da  ce  membre  étant  incomplète,  nul- 
gré  la  destruction  dn  prétendu  centre.  —  16.  Absence  du  corps  calleax; 
par  A.  Bruce  (p.  1~1-9Û).  D'après  beaucoup  de  faits,  l'auteur  montre 
que  cette  partie  du  cerveau  peut  manquer  sans  qu'il  y  ail  de  troubles 
dans  la  puissance  motrice  ou  la  coordination,  dans  la  sensibilité  géaé. 
raie  ou  spéciale,  dans  la  parole  ou  dans  l'intelligence.  =:Octoberl8S9. 

—  17.  Pathologie  de  la  nuit  ;  paralysie  noctarnc;  par  Gh.  Féré 
(p.  308-26).  Nombre  da  faits  physiologiques  intéressants  à  l'égard  de 
l'inQuenee  de  la  nuit  et  du  sommeil.  —  18.  Localisation  cérébrale  du 
sens  de  Fodorat  d'après  an  cas  do  tumeur  da  lobe  lemporo-spbéaoldal 
droit;  par  J.  Hughiinga  Jackson  et  C  E.  Beevor  (p.  346-67).  D'après 
ce  fait  et  quelques  autres,  les  auteurs  localisent  le  centre  olfactif  dan* 
la  partie  antérieui'e  du  lobe  lemporo-sphénoldal ,  =^  January  1890.  — 
19.  Action  rênexe  de  grattage;  par  J.  B.  Haycralt  (p.  516-19).  La  ten- 
dance à  se  gi'oLter  survient  chei  le  chien  et  d'autres  animauK  lors* 
qu'on  les  a  cbalouillés  daus  ceiHaines  zones  de  peau.  J'ai  montré  depuis 
prèsde4Qansq3e  le  grattage  est  le  premier  phénomène  de  l'épilepsie 
de  cause  médullaire  ches  le  cobaye  ;  il  est  l'effet  d'une  augmeolation 
morbide  d'une  puiseaare  uaturelle  à  la  moelle.  J'ai  montré  depuis  que 
des  irritations  de  l'écorce  cérébrale,  chez  le  chien,  produisent  le  même 
effet  sur  la  moelle.  —  Spriog  Namber,  1890.  —  20.  Snr  Paire  visuelle 
de  Fécorce  cérébrale  et  sa  relation  avec  les  mouvements  des  jeax; 
par  H.  Munk  (p.  45-70).  Cet  expérimenlateur  distingué  apporte  de 
nouveaux  faitsà  l'appui  de  ses  idées  bien  connues. —  Sammer  Number. 

—  51 .  Sur  les  mouvements  associés  des  yeox  produits  par  la  faradi- 
salioa  de  l'écorce  cérébrale;  par  F.  W.  Mott  et  E.  A.  Scfacfer 
(p.  Ifô-I7â).  Ils  montrent  que  la  toue  corticale  qui  produit  des  maa- 
vemeuts  conjugnés  des  yeux  se  compose  de  trois  parties  distinctei  : 
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deux  pour  mouvemeats  l'une  en  haut,  l'autre  an  bas  et  toutes  trois 
pour  action  lalërale.  —  22.  Sur  les  mouvements  causés  par  T excitation 
faradique  da  corps  calleux,  chex  les  singos;  par  F.  W.  Molt  et  E.  A. 
SchaeTor  {p.  174-17).  Ces  habiles  expàrimentaleurs,  qui  ne  connais- 
saient pas  mes  recherchée  sur  les  mouvemeots  que  le  corps  calleux 
peut  pioduire,  ont  constaté  des  faits  intéressants  qui  seront  algaaiés 
dsns  un  travail  que  je  publierai  hientA t.  —33.  Etude  de  la  respiration 
Cheyne-Slokes ;  par  J.  Dixon-Mana  (p.  178-205).  Très  savant  exposé 
des  faits  connus  et  des  théories  proposées.  L'auteur  admet  la  théorie 
de  l'épuisement  qui,  je  dois  le  dire,  n'est  pas  incompatible  avec  la 
doctrine  d'une  diminution  de  l'excitabilité  des  centres  respiratoires, 
soutenue  d'une  manière  si  remarquable  par  le  IKE.  Wertbeimer,  dans 
le  numéro  de  jauvier  dernier  de  ce  journal  {Archives,  1890,  p.  31-44), 
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Thb  Nbw  York  miedical  Journal,  1889)  vol.  XLIX.  —  1.  Rapport 
préliminaire  sur  des  expériences  faites  pour  trouver  le  siège  des 
centres  de  la  vision  dans  dilTérents  Bnimaux;  par  W,  G.  Thomson  et 
Sanger  Browa  (p.  50).  Voici  les  résultats  obtenus  :  1*  la  décussalion 
dans  le  chiasma  est  complète  chez  chien  et  chat,  pas  chez  singe  ;  2'  le 
centre  cortical  ds  la  vision  est  dans  le  lohe  occipital  pour  ces  trois 
espèces  d'animaux;  3'  les  lésions  derrière  le  Ky^^  angulaire  produi- 
sent cécité  de  l'cnil  oppoeé  chez  le  chien  et  le  chat,  et  hémianopsie 
homonyme  chez  le  singe,  quelquefois  plus  d'amaurose  de  l'œil  opposé; 
4°  l'extirpation  du  gyrus  angulaire,  chez  le  singe,  ne  produit  aucun 
trouble  permanent  de  la  vision.  —  2.  Etade  photographique  d'images 
du  larynx  pendant  la  tormation  des  registres  dans  Je  chant;  par  T.  R. 
French  (p.  95).  A  l'aide  de  ce  procédé  l'auteur  trouve  que  la  voix  de 
la  femme  a  trois  registres  et  celle  de  l'homme  deux.  —  S.  Y  a-t-il 
d'autres  centres  de  la  parole  que  celui  de  liroca  ?  par  Z.  H,  Evans 
(p.  161).  1,'auleur  rappoi'te  un  cas  de  guérison  immédiate  d'aphasie, 
après  l'issue  d'une  petite  quantité  de  pus  venant  du  lobe  pariétal 
gauche.  Il  ne  sait  pas  que  l'aphasie  peut  être  due  à  des  lésions  de 
toutes  les  parties  du  cerveau.  —  4.  Aaestlwsie  de  cause  inhibiloire, 
guérie  par  rexoision  da  nerf  maxillaire  supérieur;  par  R.  Abbe 
(p.  193).  Une  blessure  avait  produit  une  névralgie  de  ce  nerf  et  de 
l'anesthésie  de  la  face  dans  les  parties  animées  par  les  autres  branches 
du  trijumeau.  L'excision  profonde  du  nerf  maxillaire  supérieur  ût  dis- 
paraître la  névralgie  et  l'aneslbéaie.  —  5,  Température  normale 
malgré  l'absence  du  cerveau,  des  corps  oplo-striés  et  du  cervelet;  par 
Ch.  L.  Daaa  (p.  248).  Fait  constaté  chez  un  monstre.  —  6.  Action  de 
l'air  surchauffé  sur  l'homme;  par  A,  L.  Sleorna  (p.  332).  A  l'aide  de 
AncH.  na  purs.,  6*  sÉaia.  —  II.  U 
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l'appareil  de  Weigert,  des  phtisiques  oat  respiré,  pendant  30  miiiDtn 
d'abord,  puia  3  heures,  de  l'air  exceasiv émeut  chaud.  Le  pouls  a  di- 
minué d'abord  et  laa  respirations  sont  devenues  profondes.  La  tempé- 
rature s'est  élevée  d'un  â  deux  degrés  Pahr.,  mais  est  redevsnue  nor- 
male au  bout  d'une  heurs,  l'air  expiré  étant  à  113°  (45"  cent).  —  '7.  Deax 
cas  dimitalion  involontaire,  par  ap  membre  paralysé,  des  mouvements 
accomplis  par  un  membre  sain,  chez  des  hémiplégiques  depuis  l'ea- 
fance;  par  B.  Sacbs  (p.  336).  Gaa  très  rares,  à  ce  degré  de  perrection, 
d'association  de  mouvements  involontaires  avec  des  mouvements  vo- 
lontaires. —  8.  Calorimétrie  humaine;  par  Isnac  Oit  (p.  St3).  Nouvel 
appareil  pour  mesurer  la  production  et  la  dissipation  de  la  chaleur, 
avec  de  nombreux  faits  donnant  uoe  moyenne  d'unités  de  chaleur 
de  Î72,  tandis  que  Helmholti  a  donné  le  chiffre  de  324.  —  9.  Mesures 
du  cr&na  dans  vingt  cas  d'hémiplégie  infantile  de  cause  cérébrale: 
par  F.  Petersoo  and  E.  D.  Fishor  (p.  365-373).  —  10.  Attaques  d'hé- 
maturie chez  l'homme  avec  la  périodicité  et  les  symptômes  de  la  mens- 
truation féminine  ;  par 'W .  B.  Chapin  (p,  318).  —  IL  Deux  cas  de  mouve- 
ments coordonnés  involontaires;  par  Ch.  L,  Dana  (p.  413).  Dans  l'un 
de  ces  cas,  il  y  avait  tournoiement  quelquefois  et  tendance  à  tomber 
en  arrière  et  à  droite  ;  il  y  avait  un  abcès  des  3*  et  4°  circonvoluliODS 
temporales  à  droite.  Dans  l'autre,  chute  en  avant  et  à  droite;  ramollis- 
sent profond  et  étendu  des  i'  et  H'  circonvolutions  temporales  à  droite. 
—  12.  Localisations  cérébrales  et  leur  application  en  chirurgie;  par 
P.  G.  Knapp  et  C.  L.  Dana  (p.  553).  Faits  montrant  que  les  locaHaa- 
tions  ne  peuvent  pas  servir  d'une  façon  certaine.  —  13.  Hémi-chorée 
à  droite  après  fracture,  région  pariéCo-fronfalc  gauche;  par  F.  H. 
Ingram  (p.  553).  —  14.  Afort  par  inhalation  d'éclier;  par  D.  Me  Kîni 
(p.  598).  Syncape;cœur  hypertrophié,  adhérent  au  péricarde.  —  iB.Pé- 
riodicité  et  durée  de  la  menstruation  ;  jtBvP.  P.  FoBter[p.610).  L'auteur 
montre,  d'après  56  femmes  n'ayant  pas  de  maladie  des  ovaires,  qu'une 
périodicité  parfaite  doit  être  très  rare,  puisqu'elle  fait  défaut  sur  ces 
56  femmes  et  que  l'intervalle  entre  le  premier  jour  d'une  meastraalioa 
et  te  premier  de  la  suivante  a  varié  de  seixe  à  trente-quatre  jours,  nn 
court  intervalle  (de  seiïeà  vingt-cinq  jours)  ayant  été  bien  plus  Cré- 
quent  qn'on  intervalle  de  trente  è  quarante-six  jours.  —  16.  Nombreux 
cas  de  mort  par  étlier  ou  chloroforme  et  lenrs  causes;  par  MM.  D-  B. 
Bryson  et  autres  (p.  611  à  613).  Discussion  importante.  —  17.  Noa- 
veltes  recherches  sar  Pcxislence  d'un  centre  moteur  cortical  pour  le 
larynx  humain;  par  D.  B.  Delavan  (p.  673).  L'auteur  avait  rapporté 
des  faits  paraissant  montrer  qu'un  centre  moteur  du  larynx  exisie 
près  de  la  circonvolution  do  Broca  ;  mais  d'autres  faits,  tout  en  lui  fai- 
sant croire  que  ce  centre  existe,  le  laissent  dons  le  doute  sur  son 
siège.  —  18.  Iti'tour  partiel  de  presque  tontes  les  fonctions  perdues 
après  la  résection  d'une  portion  de  rachis  comprimant  la  moelle;  par 
R.  H.  M.  Dawbarn  (p.  711).  —  19.  Syncope  produite  par  la  saspeasion 
tfansuiieasifstsxift.'parW.W.  Sliinner(p.715).  =Vol.L.  —  i.Cahri- 
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métriB  hamaine;  parlsaocOIt  (seconde  commiinicutioii)  (p. 29).  Voici  les 
coDclusions:  l'un  homme,  poids  93  livres  anglaises,  produit  410  unités 
de  chaleur  par  heure,  au  lieu  do  513  qu'iodiquont  l'oxydation  et  la 
quantilë  des  excrétions  ',  9°  les  poumons  dissipent  14  0/0  de  la  qunntitâ 
totale;  S"  le  travail  d'élâvalion,  d'environ  Blnnnes  par  heure  à  la  hau- 
teur d'uQ  pied,  double  la  production  de  chaleur.  —  2.  Temps  néces- 
saire pour  la  digestion  de  diftérentes  espèces  iTaliinenls,  chez  les 
earants;  par  Max  Einhorn  (p.  67).  —  3.  Influence  des  ovaires  sur  l'or- 
ganisme; par  F.  F.  Foster  (p.  71). Très  original  et  intéressant  travail. 
—  4.  Complications  dans  la  disposition  des  circonvolutioos  cérébrales, 
chez  les  Chinois;  par  F.  X.  Dercum  (p.  80).  —  6.  Aphasie  sensorielle; 
analyse  de  cinquante  cas  dans  lesquels  la  circonvolution  de  Broca 
n'était  pas  lésée;  par  A.  Starr  (p.  81).  L'auteur,  qui  est  un  des  méde- 
ains  américains  ayant  le  plus  de  valeur  pai' son  exactitude  et  p.T  son 
originalité,  rapporta  :  1°  que  dans  sept  cas  do  pure  surdité  verbale  la 
lésion  était  aux  deux  premières  circonvolutions  temporales;  2"  que 
dans  onze  cas  de  pure  cécité  verbale  la  lésion  s'est  trouvée  soit  au 
gyrus  angulaire,  soit  au  lobe  occipital,  soit  aux  circonvolutions  tem- 
porales, soit  enfin  à  la  région  pariétale  inrérieure.  Je  ferai  remar- 
quable que  cette  variété  de  sièges  est  morlelle  pour  ta  doclrine  des 
localisations;  3°  que  dans  sept  cas  où  il  y  avait  eu  coexistence  de 
surdité  et  de  cécité  verbale  la  lésion  était  dans  le  lobe  temporal  et  do 
là  s'étendait  aux  parties  voisine?.  —  6.  Cas  contraire  aux  doctrines 
de  localisation  poar  la  parole,  le  rentre  visael  et  les  mouvements  vo- 
lontaires; par  ij.  A.  Stimson  {p.  163).  —  1.  Le  nerf  olfacUr  :  son  im- 
portance physiologique  et  son  trajet  intra-crinien  ;  par  Gh.  L,  Dana 
(p.  253).  L'auteur  fait  ample  usage  du  tnivail  si  remarqunble  de  Broca, 
nu  sujet  de  ce  nerf,  et  il  confirme,  en  leur  donnant  plus  d'étendue,  les 
vues  de  notre  illustre  ami.  —  8.  Paraplégie  censée  par  le  passage 
d'une  balle  d'avant  en  arrière  à  travers  le  crâne,  sur  la  ligne  mi— 
dieue;  par  J.  Peterson  (p,  SU).  It  serait  impossible  assurément  de 
concilier  ce  fait  avec  les  théories  retulives  aux  prétendus  centi-ea 
moteurs.  ~  9.  Entrée  d'air  dans  les  veines;  par  H.  A,  Hare  (p.  315). 
D'après  plus  de  70  expériences  sur  des  chiens,  l'auteur  nie  le  duoger 
de  celte  entrée  et  attribue  k  la  formalion  de  caillots  les  accîdeuls 
oonnua.  u.-s. 


JOURNAUX    ITALIENS 

Archives  italiennes  db  uiOLOniB,  1890,  t.  XIII,  fuse.  I.  —  35.  Effet 
de  la  fatigue  sur  la  contraction  musculaire  volontaire;  par  Warren  P, 
Lombard  {p.  371).  —  26.  Sur  les  dégénérescences  consécutives  à  la 
section  des  racines  postérieures.  Contribution  b  félude  des  voies 
sensitives  dans  la  moelle  épinière  ;  par  R.  Oddi  et  U.  Rossi  (p.  382). 
Voici  les  coDclusiouE  :  1°  à  la  suite  de   la  section  dos  racines  posté' 
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rieures  d'un  cAté  il  y  a  dëgénéreeceace  des  deux  côtés,  mais  moindre 
du  cdlé  opposé.  Dans  Ibb  portions  dorsale  et  cervicale  cette  dégëné- 
reacence  est  surtout  dans  les  cordoae  de  GoU;  3°  en  outre  de  l'altéra- 
tion ascendanle  il  y  a  aussi  dé^néreauence  desaendauta  dani  le 
cordon  postérieur  correspondant.  J'ai  montré  en  1853,  pkysiolagique- 
ment,  que  nombre  de  fibres  des  racines  postérieures  descendent  dana 
la  moelle;  bientôt  après  Lockharl  Clarck  a  démontré  le  même  fait 
aaatomiquenient.  —  il.  Étude  physiologique  des  premiers  stades  de 
développement  da  cœur  embryonaaire  du  poulet;  par  G.  Fano  et  F. 
Badano  (p.  387).  —  S8.  Le  développement  des  nerfs  vague,  accessoire, 
hypoglosse  et  premiers  cervicaux,  ches  les  sauropsides  et  chez  les 
mammifères  ;  par  G.  Cblarugi  (p.  423).  —  Î9.  Sur  Paction  physiolo- 
gique de  rartarine  ;  par  P.  Giacosa  (p.  4i4).  —  30.  La  doctrine  de  la 
Sévre  et  les  centres  thermiques  cérébraux.  Études  sur  faction  des 
antipyrétiques;  par  U.  Mosao  (p.  451).  L'auteur  combat  la  doctrine  dea 
centres  thermiques.  A  l'égard  de  la  lièvre,  deux  proceasua  de  thermo~ 
genèse  y  existent,  dont  l'un  seulement  dépend  du  système  nerveux.  — 
SI.  Nouveau  procédé  pour  las  recherches  microscopiques  du  système 
nerveux  central;  par  G.  Paladino  (p.  484). —  âi.Sur  la  propriété  qu'ont 
certains  sels  de  fer  et  certains  sels  inétaltiqaes  pesants  d'empêcher 
la  coagulation  da  sang;  par  G.  Gaglio  (p.  487).  —  83.  Les  processas 
de  réparation  dans  le  cerveau  et  le  cervelet  ;  par  G.  SanBTelli(p.4W). 

B.-a. 


JOURNAUX    FRANÇAIS 

Annales  de  l'Jnstitut  Pasteur.  Paris,  1889.  —  1,  Recherches  sar 
la  digestion  intra-ceilulaire  ;  par  MetchnikofT  (p.  25).  La  digestion  des 
organismes  inférieurs  est  en  principe  une  digestion  diastasique  qui 
s'opère  souvent  dans  un  milieu  acide;  il  est  des  ces  où  cette  même 
digcblion  chez  tes  phagocytes  se  fait  égalemeut  dans  un  milieu  acide. 
•^î.  Recherches  physiologiques  sur  tes  sullo-bactéries;  par  Wyno- 
gradsky  (p.  49).  —  3.  .Sur  la  niitrilion  inira-cellulaire;  par  Duclaux 
(p.  97).  Pour  certoins  végétaux,  comme  l'aspergillus  oiger,  il  y  a  des 
aliments  de  croisBance,  d'flge  mûr,  de  réserve, d'attente;  des  aliments 
de  fonction  qui  ne  sont  utiles  qu'à  une  période  donnée  de  la  vie  de  la 
plante,  et  pour  quelques-unes  de  ses  cellules,  etc.  —  4.  Nutrition  hy- 
dro-carbonée et  formation  de  glycogène  cliez  la  levure  de  hièro;  par 
E.  Laurenl(p.ll3).  — 5.  £fu(fe5  5ur  J7raiQu/ii{é,-parMetchniko(I{p.  289). 
Les  c«llulca  phagocytaires  ont  la  propriété  da  détruire  non  seulement 
les  cadavres  des  microbes,  mais  encore  les  microbes  vivants.  —6.  Re- 
cherches sur  l'analyse  de  l'urine;  par  Dubourg  (p.  304),  I-ea  amyloses 
du  sang,  du  foie,  du  pancréas,  de  l'intestin  viennent  peut-être  toutes 
des  viscères  ebdominaux.  —  7.  Nutrition  intracellulaire;  par  Du- 
olaux  (p.  413).  La  matière  grasse  qu'on  rencontre  dans  les  globales 
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vieillis  de  levure  se  forme  sur  place  et  résulte  de  la  nutrition  du  glo- 
bule aux  dépens  des  aliments  médiocres  non  azotés  qu'il  a  à  sa  die- 
*  position  ;  la  dégéuérescence  grasse  qu'il  eubil  dans  ces  conditions  est 
la  forine  physiti logique  par  laquelle  ee  (ruduit  son  étal  de  BoulTrance. 

—  8.  Action  de  la  ebalear  sur  les  levures;  par  Kaysec  ^p.  613).  —  9, 
liccherches  sur  le  rôle  de  la  raie  daos  les  maladies  iulevlieases;  par 
Bardach  (p.  5*78).  La  rate,  dans  los  infeclions,  fabriquerait  un  grand 
nombre  do  leucocytes,  qui  exerceraient  contre  les  microbes  une  ac- 
tion de  ddfense.  =:  1890,  —  10,  Nouvelles  recherclws  sur  rimmuailé  ; 
par  Melohnikoff  (p.  65  et  193).  Étude  du  rôle  des  phagocytes. 

AnNiILES    UE    micro  graphie,     SPÉaALBMBHT    COnSACRÉES    A    TA    BACTB- 

RiOLOGiB,  AUX  PHOTOPHTTES  ET  AUS  pROTOioAinKS.  Paris,  188B-1B88. — 
i.  Action  des  ferments  alcooliques  sar  les  divei'ses  espèces  de  sucre; 
par  Hau8en(p.  49).  —  2.  Méthode  micrograpliiqiw;  par  Maddoi(p.  145). 

—  3.  Les  dilTérenliations  Fonctionnelles  choi  les  êtres  uni-cellulaires; 
par  Fabre-Domergue  (p,  1G6).  —  4.  Contribution  à  Fètude  des  saccba- 
romyces  fermenlant  en  concurrence;  par  Vuylstoke  {p.  193).  — 6.  Sur 
la  Formation  de  l'hydrogène  suUuré  par  les  bactéries  ;  par  Holscheir- 
nikoff  (p,  251).  —  6.  Biogenése  de  l'bydrogène  sulfure;  par  Miquel 
(p.  'iià).  —  Etude  sur  la  fermentation  ammoniacale  et  sur  les  fer- 
ments de  l'urée,  par  Miquel  (p.  414).  c. 

GOUPTBS  RENDUS  USBDOHADAIRBB  DES  SÉANCES  DE  LA  SOCIÉTÉ  Dl 

Biologie,  1890.  —  1.  Influence  du  système  nerveux  pour  retarder  la 
putréfaction  ;  parM.Browa-Séquard  (p.  2).  C'est  par  une  véritable  inhibi- 
tion du  travail  chimique  posl  morlem  conduisant  à  la  putréfaction  que 
le  système  nerveux  a  agi  dans  ce  us.  —  3.  Action  vasomotrice  du 
nerf  vague  sur  le  poumon  ;  par  Arthaud  et  Butte  (p.  12).  Les  auteurs, 
qui  ne  coonaissoul  pas  les  preuves  que  j'ai  données  que  les  vaso-mo- 
teurs pulmonaires  viennent  du  grand  sympathique,  chez  les  mammi- 
fères, rapportent  une  expérience  sur  la  grenouille,  chet  laquelle,  d'après 
ce  qu'a  aussi  vu  M.  Couvreur,  ces  vaso-moteurs  se  trouveraient  dans 
le  tronc  des  vagues.'  —  3.  Action  bactéricide  du  blanc  d'œuf;  par  R. 
'Wurtz(p.  ÎO).  ^  4.  Méthode  pour  mesurer  la  capacité  respiratoire  des 
tissus;  par  Cb.-E.  Quicquaud  (p.  29).  —  5.  Sar  le  débat  de  la  putréfac- 
tion des  tissus;  par  Ch.-E.  Quinquaud  (p.  30).  Ce  début  se  caraclérise 
par  une  augmentation  notable  d'absorption  d'oxygène.  —  S.  Action  de 
la  nicotine  sur  le  cœur  et  les  vaisseaux  ;  par  Et.  Colas  (p.  31).  La 
nicotine  excite  directement  les  fibres  contractiles  du  cœur.  —  1.  Phy- 
siologie du  cervelet;  par  J.-V.  I.aborde  (p.  46).  L'auteur  combat  les 
opiuionsdeLucianî.  — 8.  Mode  de  production  du  diabète  après  Pexlir- 
pation  du  pancréas  ;  par  Arthaud  et  Bulle  (p,  59).  —  9.  Vitesse  de  fintoxi- 
cation  par  acide  prussiqae;  par  N.  Gréhonl(p.  6â).  Après  absorption 
par  conjouctive,  S5  secoudes  cliez  le  chien.  —  10,  Nouveau  système 
d'appareils  à  contention  pour  lapins,  cobayes  et  rats;  par  Malassez 
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(p.  TI).  —  11.  Cri  réflexe  chet  F  homme  ;  par  J.-V.  Laborde  (p.  83)- 
ii.  Sur  Fanesthésie  produite  par  l'ouabaloe  et  par  la  stropbaatiae; 
par  E.  Gley  (p.  100).  —  13.  Sur  les  causes  probables  de  tiatégrilé  de 
la  aensihilitù  dans  la  maladie  de  Frîedreicb  ;  par  Déjeriae  (p-  lfl& 
et  lâO).  1. 'auteur  croit  ce  fait  dû  à  la  conservatioa  de  l'état  normal 
dans  les  fibres  culanàea  dcB  iierrs  spinaux,  —  14.  Xalure  de  Im 
sclérose  des  cordons  postérieurs  dans  la  maladie  de  Friedreieb  ;  par 
Déjeriae  et  Letullo  (p.  ISl).  —  16.  Transplantation  du  corps  tbyrolde 
sur  rbomme;  par  {.unaelongue  et  Legroux  (p.  133).  Cette  greSe  a 
réussi,  eu  ce  sens  que  la  nutrition  s'opère  dans  la  glande  greffée.  — 
16.  In/Jueuce  des  alcalins  sur  la  glycogéaio  bépatique;  par  E.  Dufourt 
(|i.  146).  Les  alcHlins  augmenleat  le  glycogène  du  foie.  —  17.  Action 
de  Furiae  aseptique  sur  les  tissus;  par  TufBer  (p.  15S).  —  18.  Sphyg- 
laographe  de  précision;  par  A.  Jaquet  (p.  161).  —  19.  Sur  les  propriétés 
microbicides  du  sérum  ;  par  Cherrin  et  Roger  (p.  195).  —  SO.  Méthode 
directe  pour  Fétude  de  la  persistance  des  impressions  Imaineuses  ; 
par  A.  Charpentier  (p.  198).  —  21.  Évolution  des  microbes  cbeM  les 
animaux  vaccinés;  par  A.  Charria  (p.  203).  —  Sa.  Suggestion  verbale 
dans  l'état  de  veille;  par  Dumontpallier  (p.  Slt).  —  23.  InBueace  daw 
efforts  muscnlaires  sur  tes  sensations  de  poids;  par  A.  Charpentiar 
(p,  313).  —  St.  Du  réflexe  balbo-caverneux  ;  par  OnanofT  (p.  S15K  — 

25.  Inlluonce  des  efforts  musculaires  sur  la  sensation  de  pression  et 
sur  la  contraction  volontaire  localisée  ;  par  A.  Charpentier  (p.  219).  — 

26.  Innuer.ce  des  paralysies  vasomotrices  sur  révolution  de  l'érysipèle 
expérimental  ;  p.ir  G.-H.  Roger  (p.  2S).  —  27.  Action  de  la  caféine 
comparée  à  celle  de  la  kola;  par  L.  Lapique  (p.  254).  — 28.  L'éaergie 
des  mouvements  voloataires  et  la  sensation  de  poids  ;  ^mr  Ch.  Féré 
(p.  26j).  —  29.  Effl'ls  des  injections  inlra-veineases  durines  tfépi- 
lepliques  ;  par  CI).  Feré  (p.  Sol).  Avant  l'alLaquo  ces  urines  contiennent 
en  ebou'laiicit  dassubâlHncesconvulsiviinlcHet  toxiques;  c'est  l'inverse 
api-ès.  —  30.  Action  des  courants  continus  et  du  catbétérisme  sur  le 
nerf  vague  clie*  F  homme;  par  J.-A.  Fort  (ji.  â(>0).  —31.  Sur  an  méca- 
nisme do  transformation  de  la  circulation  veineuse  chex  Fembryon 
humain;  pur  C.  Phisalix  (p.  S6I).  —  3i.  liUcrfurcncc  rétinienne;  par 
A.  Cliariieutiur  (p.  263).  —  33.  Dédoublement  de  la  sensation  lumineuse  ; 
pai'  A.  Chai-|ieniirr  (p.  iUl).  —  31.  Sur  un  rhéotjraphe  à  transmission; 
pur  Ijiubcié  (p.  269).  —  3û.  Quelques  faits  reJatifs  A  une  particularité 
do  ia  mémoire  {iuliibilion  exercée  par  certaines  images  visuelles  sur 
d'autres  images  visuelles);  [>ar  .Malhias  Dnval  (p.  281).  L'a<:tti  de  voir 
un  individu  inhibe  la  puissance  de  se  rji|>pelui*  t-on  nom.  — 36.  Théorie 
physiologique  de  Fliystérie;  par  Cli.  Féio  (p.  281).  —  37.  Sensatioa 
de  poids  et  mouvements  associés;  par  A.  Charpentier  (p,  301).  — 
S8.  Coloration  enloptiqae  du  champ  visuel  eu  pourpre  violet;  par 
A. Chorpoutii-r  (p.  310).  —  39.  SardesKorps  iiévro-muscalairesà  cuve 
loppe  soiiiblable  i  celle  des  corpuscules  de  Pacini;  par  Pilliet  tp-  SIS). 
—  40<  Troubles  tropbiques  bilatéraux  après  lésion  de  Fècorùt  céré- 
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brale;  par  P.  Langlois  et  Ch.  Richet  (p.  315).  J'oi  souvent  insisté  §iir 
ta  possibilité  d'effets  bilatéraux  et  à  la  suite  d'irritation  d'un  oôlé  du 
cerveau:  ce  cas  en  est  un  excellent  exemple.  —  ii.  Effets  de  Fin  fusion 
de  sang  de  chien  à  des  lapins  snr  l'évolulion  de  la  tnberoaiose; 
par  J.  Hérioourt  et  Ch.  Hichel  (p.  316  et  325).  —  42.  Structura  da  fos 
normal;  par  P.-A.  Zachariadés  (p.  817).  —  43.  Nouvel  appareil  b  con- 
tention pour  chiens;  par  L.  Malassez  (p.  319).  —  44.  Sur  le  double 
pouvoir  osrootiqno;  par  E.  Doumer  (p.  3S1).  —  45.  Des  troubles  aer- 
veux  coasécatifs  à  l'asphyxie  poussée  jusqu'à  la  mort  apparente  et 
offerts  par  les  animaux  rappelés  à  la  vie  par  le  respiration  artificielle! 
par  Laulaaie  (p.  333).  Intéressait  tes  expdriBnceSj  mais  incapables  de 
démontrer  oeque  fauteur  en  conclut,  que  l'acide  carbonique  n'est  pas 
l'agent  convulsivant  dans  l'asphyxie.  —  46.  Action  physiologique  de  la 
chloralamide;  par  Mairat  et  Bosc  (p.  842).  —  47.  Action  de  l'urine  sur 
les  tissus;  par  Tuffîer  (p.  351).  —  48.  Sur  la  régénéralîoa  du  sang 
après  saignée  chez  l'embryon;  par  E.  Laguesse  (p.  361).  —  49.  Action 
hypnotique  de  la  chloralamide;  par  Schmidl  {p.  364).  —  50.  Action 
physiologique  de  la  chloralamide;  par  Mairet  et  Boac  (p.  365).  — 
51.  Toxicité  da  mono-  et  du  bichloral-antipyrine  ;  par  E.  Glcy  (371).  — 
bi.  Hématozaire  du  paludisme  et  son  évolution;  par  A.  I^veran 
(p.  374).  —  53.  Action  comparative  du  chloral  et  du  chloralamide  ;  par 
Mairet  et  Bosc  (p.  881),—  64.  Physiologie  pathologique  de  Fasphyxie; 
par  Ch.-E.  Quinquaud  (p.  383).—  66.  Système  vasculaire  contractile 
des  infusoires  ciliés;  par  Fabre  Domer(rue  (p.  891).  —  56.  Modilica- 
tion  des  héma'ies  d'oiseau  par  la  dess/ceafj'on,- par  Grigorescu (p.  393). 

—  57.  Morphologie  des  faisceaux  aeuro-musnulairos  ;  par  Paul  Blocq 
et  Marineseo  (p.  398).  —  68.  Des  uro-  et  des  bippuro-pliosphates;  par 
Gaube  (p.  404).  Danger  des  urophosphates  chez  enrant  et  femme.  — 
&9.  Phénomènes  d'arrêt  très  prolongé  du  cœur;  par  E.  Gley  (p.  411). 
Circonstances  variées  où  le  coeur  a  pu  realer  inhibé  Jusqu'à  trois  mi- 
nutes et  demie  chez  chien  nouveau-né  et  onze  minutes  chez  grenouilla, 
puis  rebattre  spontanément.  —  60.  Syringomyélie  et  maladie  de 
Morvan;  par  Déjerine  (p.  419).  —  61.  Hématozoaires  voisins  de  ceux 
du  paludisme  chez  les  oiseaux;  par  A.  Laveran  (p.  422).  —  62.  Étude 
expérimentale  du  mono-  et  du  bichloral  antipyrique;  pavSchmidt(p.427), 

—  63.  Sur  l'iallammation;  par  Ghairio  ut  Gamaleia  (p.  431).  L'inflam- 
mation a  été  empêchée  pnr  des  loiinea  bactériennes, —  64.  Naluee  des 
faisceaux  Deuro-masaulaires;  par  J.  OnanofF(p.  432).  —  66.  Action  de 
l'urine  sur  Fargan'isme;  par  Tufrier  (p.  434).  —  66.  Élude  du  tétanos 
du  cœur;  par  E.  Gley  (p.  437).—  67.  Anosmie;  pai-  Alb.  René  (p.  439), 
Fait  montrant  biei)  les  distinctione  entre  olfaction  et  goût.  —  68.  Ré- 
trécissement du  champ  visuel  dans  la  syringomyélie;  par  Uéjeriae 
(p.  441).—  69.  Division  des  cellules  embryonnaires  chez  les  vertébrés; 
par  L.-F,  Heiineguy  (p.  444).  —  70.  Hybridité  chez  les  oiseaux;  par 
Dareste  (p.  448).  —  71.  Action  propre  et  comparative  du  strontium  et 
de  ses  sels  sur  Forganisme;  par  J.-V.  Laborde  (p,  453).  —  7i.  Temp» 


by  Google 


8i8  ANALYSt  DBS  RBCUBILB   PERIODIQUES. 

nécessaire  poar  remplir  de  sang  an  membre  nnêmié;  par  L.  Tham» 
(p.  461).  —  13,  Production  d'hydrogène  sulfuré  par  les  bactéries;  par 
Delvoye  et  Legraia  (p.  466).  —  H.  Propriétés  physiologiques  et  thé- 
rapeutiques du  bleu  de  méthylène;  par  Gombemale  et  FraiiÇ4)is(p.  468).  — 
75.  Sur  la  physiologie  de  Fattention;  par  Ch.  Feré  (p.  484). —  1^.  Ma- 
ladie pyoeyanique  chez  r homme  ;  par  Cbarrin(p.  496).  —  77.  Note  sat 
la  formule  qui  exprime  le  travail  da  cœur;  par  Chabry  (p.  497),  — 
78.  Régulateur  électro-automatique  de  température;  par  Remy  Saint- 
Loup  (p.  503). 

Journal  db  l'anatohib  et  dk  la  physiologie  noruales  kt  patholo- 
oiQUES  DB  l'hohub  bt  DBS  ANUiAUX,  1889.  —  1 .  Recherches  expérimentales 
sur  la  puissance  digestive  comparée  du  cheval,  de  l'âae  et  du  mulet; 
par  A.  Sanaon  (p.  46).  La  puissance  digestive  des  mulets  est  plus 
grande  que  celle  des  chevaux  et  moindre  que  celle  de  l'âne.  —  S.  Mons- 
tres cychpes  ;  par  C.  Phisalix  (p.  66).  ■ —  S.  Sur  le  dôvcloppemeat  de 
Fongle  chez  le  fœtus  humain  Jusqu'à  sa  naissance;  par  F.  Curlis 
(p.  125).—  4.  De  Taotion  de  la  strychnine,  de  la  brucine  et  de  la  picro- 
toxiae  sur  le  careinus  luœnas  ;  par  H.  de  Varigny  (p.  187).  —  &.  Cou- 
sideralions  sur  les  dentitions  des  mammifùres;  par  F.  Latasto  (p.  200). 
—  6.  Études  des  espaces  portes  du  foie  chez  les  vertébrés  ;  par  A. 
Pilliel  (p.  264).  —  7.  Sur  la  circulation  artérielle  chez  le  Maeacas  ey- 
nomolgus  et  le  Macacus  sinicus,  comparée  à  celle  des  singes  anthro- 
pomorphes et  de  rbommc;  par  H.  Rojecki  (p.  313).  —  8.  Le  placenta 
des  rongeurs;  par  Malhias  Duval  (p.  309  et  573).  —  9.  Ri:cherches  de 
physiologie  et  d'hygiène  sur  foxyde  de  carbone  ;  par  N,  Uréhaut 
(p.  453).  =  1890.  —  10.  Placenta  des  rongeurs;  par  Mathias  Duval 
(p.  11.  —  10.  Sur  l'origine  et  révolution  de  la  région  uno-gènitale  des 
mammifères; p&r  T.  Réitérer  (p.  153). 

AncnivBs  db  nburolooib.  Revub  dbs  haladirs  nerveuses  et  men- 
tales, iSS9,i.X\\i.—i.Dermonearosestéréograpliiqueetérythrasma; 
Chambard  (p.  8).  Fait  montrant  quelle  voriété  d'elTats  le  sjs- 
lerveux  irrité  peut  produire.  —  S.  llechcrches  sur  les  accidents 
anl  par  l'emploi  des  scaphandres  ;  par  Cataaras  (p.  ^,  2Î5  et 
il.  XVllI,  p.  80,  S07).  Ici  encore  nous  avoas  une  démonstration 
[uable  de  la  variété  d'effets  que  peut  produire  une  même  causa 
ition.  —  3.  Grand  et  petit  hypnotisme  ;  par  J.  Babinski  (p.  92 
.  Arguments  contre  la  notion  que  la  suggestion  est  la  clef  de 
les  manifestations  hypnotiques.  —  4.  Recherches  sur  la  strac- 
!S  cordons  postérieurs  de  la  moelle  épinière  de  fliomme  ;  par 
10^  (p.  50).  Quelques  points  nouveaux  à  l'égard  des  ordons  de 
-  5.  La  surdité  et  la  cécité  verbale;  par  F.  Balemao  (p.  208). 
■es  fonctions  du  cerveau;  doctrines  de  l'école  italienne;  parJ, 
;p.  28,  337  et  360,  dans  le  t.  XVIIl).  b,-s. 
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Hall.  Injecl.  dans  sang,  etTels  produits,  704-13. 
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ou  de  courae,  ou  de  la  trépidation  des  ailes,  ou  des  changements  dynamiq. 
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venant  d'e"lro  lues,  sur  les  centres  nerveux,  201-8,  443-51,  646-47.  —  Puis- 
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